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L’ART 


ACCOUCHEMEHS 


Suite  de  la  troifième  Partie. 


Des  accouchetnens  dans  lefqUels  V enfant 
préfente  le  fommet  de.  la  tête  à  Vonfu 
de  la  matrice*  .  -  .  , 

i  274v.Les  ;  ac^XMiçliémens  ôù  l’enfant  préfente  Accoucha: 
le  fomrnet  de  la  tête  à  l’orifice  de  la  matrice,  fe-f’®”® ,  *^5“® 

I  l  /-  1  ,  .  ,  1® 

loient  tonjonrs  les  plus  avantageux  ,  n  les  loix  de  fommet  d« 
la  nature  éfoient  immuables  dans  cette  fon(5tion,p^réfeme^* 
ü  les,  femmes  étokiit  .'exemptes  de  tp.utes  efpèçes 
Tome  IL  A  ^ 


3,  V  A  ^  f 

^’acciden« ,  ^  fi  le  rapport  qu  on  obferve  cottimii 
nçmçïit  entre  lex  diamètres,  de  la,  tête  &  eenx  du 
baffin ,  fe  crouvoit  cQpûaminem  le  même  :  car  les 
obftaoles  qui  s  oppofent*  à  ces  accouchemens ,  ou 
qui  les  rendent  difficiles  &  dangereux,  ne  vien¬ 
nent  que  de  ces  trois  fources,  réunies  ou  féparées, 

jlRTlCLE  PREMIER. 

Da  caufes  ^qui  rendent  contre  nature  ou  difficiles 
les  accouchemens  dans  lefquels  V enfant  prffiente 
lefommet  de  la  tête  ^  6*  de^  indications  quelles 
prefcrh/ent. 

1 27/.  Ces  caufes ,  dont  la  plupart  ont  été  ex- 
Des caufes dans  amant  de  Sedions  particulières,  font 
les*  fecours®*'  grand  nombre.  Celles  qui  proviennent  de  la 
de  l  art  dans  mère  dépendent  de  certaines  défeétuofités  du  baffin, 
chemens  où  du  manque  de  forces  nécelîâires  pour  l’expulfion  de 
&  de  quelques  accidens  qui  furviennent 
lente.  avant,  ou  dans  le  cours  du  travail.  Celles  qui 
dépendent  del  enfant  viennent  du  volume  extraor¬ 
dinaire  de  fa  tête ,  relativement  au  baffin  de  la 
mère ,  de  la  manière  dont  elle  fe  préfente  à  Tentrée 
de  cette  cavité  ;  de  la  préfence  d’une  main  ou  d’un 
pied,  qui  l’empêche  de  s’y  engager-,  de  la  diredion 
que  lui  impriment ,  dans  fa  defcente ,  les  forces  ex- 
pultrices  de  la  matrice  ^  de  l’iffiie  prématurée  du 
cordon  ombilical,  &c.  (i)  N’ayant  pu  déterminer 


(i)  Nous  ne  parlons  pas  ici  des  caufes  qui  exigeai 
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üiïfifamment  jufques  ici  ce  que  nous  entendons 
par  mauvaifes  ppfitions  de  la  tête ,  &  expolèr  le 
mécanifme  par  lequel  plufieurs  de  ces  pofitions 
peuvent  avoir  lieu  dans  le  cours  du  travail ,  nous  en 
ferons  le  fujet  d’une  Sedion  particulière. 

Section  PREMiânE. 

Z>e  la  mauvaifejituation  de  la  tête  de  V enfant  en. 
général^  &  fur-tout  de  celle  quelle  eji  quelque¬ 
fois  forcée  de  prendre  en  s'engageant  dans  le 
bajfin. 

I  xj6.  La  poïition  de  la  tête  eft  défavantageufe ,  Mauvais 
quoique  celle-ci  préfente  le  vertex  ^  toutes  les  fois 
que  fon  grand  diamètre  ne  fe  trouve  pas  félon  le  tête, 
plus  grand  du  détroit  qu’elle  doit  franchir  :  elle  fera 
•donc  telle ,  lorüque  i’ocdput  ou  le  front  fera  tourné 
vers  le  pubis  dans  le  commencement  du  travail , 
éc  reliera  vers  l’un  des  os  ifchium  dans  le  dernier 
temps»  La  poïition  de  la  tête  deviendra  d’autant 
plus  défavantageufe  dans  tous  ces  cas ,  que  le  balïïn 
de  la  femme  s’éloignera  davantage  de  fa  meilleure 
conformation  *,  ôc  bien  plus  encore ,  félon  que  la 
face  aura  plus  de  propenlion  alors  à  fe  porter  vers 
le  pubis  dans  le  dernier  temps  du  travail.  Voye-^ 
f.  671  &  fuivans. 

1 277.  Quoique  la  tête  de  l’enfant  fe  préfente 


abfolumCTît  le  fecours  des  inllrumens ,  les  réfebvant 
p®ur  la  quatrième  partie  de  cet  Ouvrage. 
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convenableirent  à  l’entrée  du  baflîn ,  l’accouclie^ 
ment  ne  peut  être  facile  qu’autant  qu’elle  fuit* 
dans  fa  defcente ,  la  marche  qui  a  été  décrite  en 
«Kpofant  le  mécanifme  des  différentes  efpèces  d’ac- 
couchemens  naturels.  Lorfqu’elle  s’engage  autre¬ 
ment  ,  fes  plus*  grands  diamètres  s’avancent  de 
front,  deviennent  fe  prérfenter  dans  route  leur  lon¬ 
gueurs  ceux  du  détroit  inférieur  i  tantôt  dans  une 
direélion ,  &  tantôt  dans  une  autre  :  ce  qui  rend 
fa  fortie  très-difficile  pour  l’ordinaire,  &  quel¬ 
quefois  impoffible  fans  les  fecours  de  l’art. 

liyS.  Quand  la  tête  fuit  fa  marche  naturelle, 
elle  confèrve  fa  flexion  antérieure  ,  &  le  menton 
refte  appliqué  fur  le  haut  de  la  poitrine ,  jufqu’à 
ce  que  la  bafe  de  l’occiput  foit  appuyée  contre 
le  fommet  de  l’arcade  du  pubis,  ou  fur  le  bord 
antérieur  dm  périnée ,  fi  la  face  vient  en  deflus.  On 
remarque  le  contraire  dans  le  cas  dont  il  s’agit  j  le 
menton  quitte  le  haut  de  la  poitrine ,  &  la  tête 
fe  renverfe  fur  le  des ,  dès  qu’elle  commence  à 
s’engagèr  ;  de  forte  que  c’eft  la  fontanelle  anté¬ 
rieure  ,  ou  bien  la  partie  fupérieure  du  front ,  qui 
vient  à  la  longue  fe  placer  au  centre  du  baflîn  ou 
du  détroit  inférieur. 

12.79.  Levret. nous  offre,  dans  l’une  de  fes 
fur  cette’  obfei'vations ,  le  tableau  le  plus  exad  de  cette  mau- 
ïïïtlon^ac-  pofition  accidentelle  de  la  tête  :  mais,  félon  cet 
«identelle.  Auteur,  elle  n’a  d’autres  caufes  que  la  fituation  obli- 
ijue  &  latérale  du  corps  de  l’enfant ,  qu’il  regarde 
r  comme  la  moins  connue  de  toutes  celles  qui  rendent 
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raccouchement  laborieux.  Tous  Ifes  obftacles  qui 
s’oppofent  .à  la  ferrie  de  renfant  dans  le  cas  dont 
nous  parlons ,, proviennent ,  dit-il,  de  cette  fituar 
non  du  corps  exclufivement  j  ce  font  les  épaules  , 
arrêtées  au  détroit  fupérieur ,  qui  empêchent  la 
tête  de  defcendre,  foit  que  là  nature  s’efforce  de  l’ex- 
pulfer ,  foit  qu’oh  entreprenne  de  l’extraire  avec  le 
forceps  ou  autrement  (i).  De  la  Motte  8iC  Smellk 
ne  fe  font  pas.  expliqués  auflî  clairement  à  l’occa- 
fion  de  cette  fâcheufe  pofition  de  la  tête  :  mais  ils 
ont  mieux  faifi  la  véritable  indication  qu’elle  nous 
offre.. 

1 280.  Cette  pofition  efi:  l’effet  de  la  direélion  des  ©es  caufe» 
forces  utérines,  &  de  la  manière  dont  elles  agiflènt 
fur  la  tête.  On  ne  l’cbferve  prefque  jamais, 
l’obliquité  de  la  matrice ,  qui  en  eft  la  caufe  dé-  de  la  ma-, 
terminante ,  n’ait  lieu  du  côté  où  répond  l’occiput. 

X.a  direétion  des.  forces  expuhrices  dans  les  autres 
cas  eft  conftamment  telle ,  qu’elles  agiflènt  de  ma¬ 
nière  à  faire  defcendre  l’extrémité  occipitale  de  la 
tête  5  mais  elle  n’eft  plus  la  même  dans  celui 
dont  il  s’agit ,  &  celle  félon  laquelle  agiflènt  ces 
forces  expultrices ,  traverfe  la  tête  obliquement  de 
fa  bafe  au  vertex ,  &  de  l’occiput  au  front ,  un  peu 
au-devant  du  centre  de  fon  mouvement  i  de  forte 
qu’elles  la  cont||dgnent  de  fe  renverfer  fur  le  dos  , 


(i)  Voyez  la  *conde  Obferv.  de  M.  Levret,  fur 
les  caufes  &  les  accidens  de  plufieurs  accoHcheInens^ 
laborieux,  4'  édit,  page  4. 

A  J, 
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à  mefure  qu’elle  fait  un  pas  pour  (îe{cen<Jreé. 

I  M.  Levret  n’attribuoit  cet  effet  à  la  fituation  la* 

térale  du  placenta ,  &  à  celle  du  tronc  de  l’enfant 
dans  la  matrice ,  que  parce  qu’il  étoif  dans  l’opi¬ 
nion  que  l’obliquité  latérale  de  ce  vifcère  prove^ 
noit  toujours  de  l’infertion  du  placenta  fur  l’un  des 
côtés.  En  adoptant  le  fentiment  de  ce  célèbre  Ac¬ 
coucheur  ,  tant  fur  ce  dernier  point ,  que  fur  celui 
qui  nous  occupe  fpécialement  ici  j  ce  feroit  adopter 
xme  foule  d’erreurs,  dont  il  n’a^pu  fe  garantir,  & 
partager  en  quelque  forte  la  critique  judicieuffe  i 
à  plufîeurs  égards ,  mais  trop  févère ,  qu’il  en  a 
effuyée  (i). 

Opinion  iiSi.  Prefque  le  feul  qui  air  parlé  clairement 
de  M.  ie-  (Je  cette  mauvaife  pofition  de  la  tête  ,  M.  Levrèt  ! 

yr«r,furles  ^  .  i  i 

moyens  de  a  recommande,  pour  la  prévenir,  d  ouvrir  la  poche 
§e*^ToiTi^er  des  eaux  de  bonne  heure ,  &  d’aller  chercher  les 
tion°  de  °la  l’enfant ,  toutes  les  fois  que  la  face  fe  pré¬ 

tête,  fente  de  côté  :  mais  ce  précepte ,  donné  avec  toute 
la  confiance  que  peut  feule  infpirer  une  longue  ex¬ 
périence  ,  nous  paroît  avoir  échappé  à  la  fagacité 
de  fon  Auteur.  Il  feroit  dangereux  de  le  fuivfe 
aveuglément  ;  car  des  milliers  d’en  fans  qui  n’au- 
roient  trouvé  que  de  foibles  obftacles  à  leur  naif-  ■ 
fance,  pourroient  être  vidimes  d’un  pareil  procédés  ' 
l’accouchement  où  les  pieds  vi^nent  ainfi  étant 
foüvent  dangereux ,  &  la  face  fe  fféfentant  d’abord 


(i)  Voyez  le  libelle  intitulé  r  la  Pratique  des  Accou* 
chemens,  première  partie ,  par  M.  Alphonfe  le  Roy, 


I>ES  JCCOUCHKMEKS,  ^ 
prefque  toujours  de  côté  dans  celui  qui  fe  fait  na- 
turellement^ 

I  i8a.  M.  Levret  n’a  pas  fait  un  meilleur  emploi 
de  fes  grandes  connoiflances,  dans  ce  qu’il  a  propofé 
pour  vaincre  les  difficultés  qui  nailTent  de  la  mau- 
vaife  pofîtion  dont  il  eft  queftion.  Au  lieu  de  cher-, 
cher  à  la  corriger  &  à  ramener  la  tête  à  fa  vraie 
pcfitioH  naturelle ,  étant  dans  L’opinion  que  c’é- 
toient  les  épaules  retenues  &  comme  enclavées  au- 
détroit  fupérieur  qui  s’oppofoient  alors  à  l’accou¬ 
chement  ,  il  s’eft  contenté  de  recommander  dë  les 
déplacer,  &  de  les  diriger  fuivant  l’un  des  dia* 
mètres  obliques  du  détroit  j  la  face ,  difok-il , 
fe  tournera  enfuke  d’eüe-même  en  deflus  ou  en 
deflbus,  &  les  obftacles  ceflèront..  Perfonne  ne  dif- 
conviendra  que  le  rapport  des  épaubs  au  détroit 
fupérieur,  dans  ce  cas  ,  ne  foit  tel  qu’elles  ne  puif- 
fent  apporter  qûelque  empêchement  à  la  defcentô 
du  tronc ,  même  à  L’expulfion  de  la  tête  ;  mais 
très -certainement  l’obftacle  principal  ne  provient 
pas  de  cette  caufe  :  il  ne  dépend  que  de  k  mau- 
vaife  pofition  de  la  tête ,  de  ce  quelle  eft  renverfée 
fur  le  dos ,  qu’elle  préfente  fon  plus  grand  dia¬ 
mètre  de  front  à  l’un  des  diamètres  du  détroit  in^ 
férieur ,  &  que  les-  forces  utérines ,  dirigées  comme 
elles  le  font  alors ,  ne  tendent  qu’à  la  faite  avancer  , 
dans  cet  état  j  ^ifqvi’il  ne  s’agit  que  de  la  ramener 
à  fa  poiition  &  à  fa  marche  naturelles,  pour  mettre 
la  femme  dans  le  cas  de  s’en  délivrer  feule.  Nous 
avons  pluûeurs  fois  démontré  cette  vérité  au  grand 
A4 
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nombre  d’élèves  qui  fuivoient  nos  Cour»  j  &  cé 
n’eft  pas  fans  étonnement  qu’ils  ont  vu  fe  terminer, 
quelques  minutes  après  ce  fimple  déplacement  de 
la  tête  ,  des  acco.uchemens  qui  réfîftoient  depuis 
long-temps  aux  efforts  de  la  nature  les  plus  vio- 
lens  &  les  mieux  foutenus.  Si  nous  avions  befoin 
d’autres  preuves  pour  appuyer  notre  opinion ,  nous 
nè  les  rechercherions  que  dans  les  ouvrages  de 
Smelliei  4e  la  Motte &.  du  célèbre  Lcvret  même* 
quoique  contraires  à  fon  affertion  (i). 

De  la  ma»  i,2,8-3  ,„J1  eft  toujours  affez  facile  d’empêcher  la 
dé  piendre  cette  pofition  vicieufe,  en  s’engar 
rigerlan^u-ggapj;  (Jans  le  baffin ,  &  de  lui  faire  décrire  fa 
tion  dont  il  marché  ^  ordinaire  :  il  ne  faut  que  changer  à 
propos  la  direétion  des  forces  utérines  *  &  fou- 
tenir,*  pendant  quelque  temps la  partie  antér 
rieure  de  la  tête  *  pour  faire  baill&r  fon  extrémité 
occipitale'^  On  commencera  donc,  dans  les  grandés 
obliquités  ide  matrice  .,  par  redreflèr  ce  vifcère  ,  de 
.  en  ramener  l’axe  à-peu-près  dans  la  direélion  de 

‘  celui  du  baffin  5  foit  en  faifant  coucher  la  femme 

i  fur  le  coté  oppofé  à,  l’obliquité  *  foie  au  moyeu 

d’une  prefTion  exercée  convenablement  fur  le  ventre* 
Enfuite ,  de  plufieurs  doigts  introduits  dans  le  va¬ 
gin,  on  foutiendra  le  front  de  l’enfant,  pendant  la 


(i)  Voyez  les  Gbfervations  que  *nous  avons  rap¬ 
portées  dans  l’introduélion  qui  eft  à  la  tête  du  premier 
volume,  pour  faire  fentir  la  néceflité  de  bien/Connoître 
le  mécanifme  de  l’accouchement  naturel. 
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iurée  de  chaque  douleur ,  afin  que  les  efforts  na-!' 
turels,  dont  la  diredion  n  eft  plus  la  même  ,  agif- 
fent  fur  l’occiput ,  &  le  falfent  defcendre.  Il  faut 
éviter  foigneufement ,  dans  ce  procédé ,  d  appuyer 
le  bout  des  doigts  fur  la  fontanelle  antérieure ,  & 
fur  fes  environs,  où  les  os  font  très-fouples ,  crainte 
que  l’enfant  ne  foit  vidime  de  la  déprefîîon  de  ces 
pièces  oflèufes ,  &  de  la  compreflîon  du  cerveau  , 
qui  ne  fauroient  cependant  être  très-grandes ,  fî 
l’on  agit  méthodiquement. 

1284.  On  doit  fe  comporter  de  même  pour  re- 
drefïèr  la  tête  de  l’enfant  ,  &  la  ramener  à  fa 
marche  naturelle,  quand  on  n’a  pas  fu  prévenir 
la  mauvaife  fituation  dont  il  s’agit.  La  femme  étant 
couchée  fur  le  côté  oppofé  à  la  déviation  du  fond 
de  la  matrice,  on  repouflèra  le  front,  autant  qu’il 
fera  poflible,  pendant  la  douleur  (i) ,  &  avec  les 
précautions  recommandées.  Si  l’on  ne  réuflîflbit  pas 
complètement  de  cette  manière ,  il  faudroit  intro¬ 
duire  l’index ,  &  le  doigt  du  milieu  de  l’autre  main  , 
au-deifus  de  la  protubérance  occipitale ,  pour  ache^ 


(i)  Ceft  dans  le  temps  de  la  douleur  que  hous  re¬ 
commandons  de  repouffer  le  front,  &  non  pendant  le 
calme  qui  la  fuit  ;  parce  que  les  efforts  de  la  nature  , 
dont  on  a  changé  la  direftion ,  en  changeant  la  polltion 
de  la  matrice ,  agiffent  fur  l’occiput ,  &  le  portent  en 
avant ,  cornme  ils  le  font  dans  l’accouchement  le  plus 
ordinaire ,  tandis  qu’en  relevant  le  front  nous  faifons 
liaiffer  cette  même  région  occipitale. 
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ver  de  faire  defcendre  certe  région,  en  tirant  à  foî- 
comme  fî  l’on  fe  fervoit  d'une  efpèce  de  crocheta 

1 285.  Il  eft  fi  rare  qu  on  ne  puilïè,  par  ce  double 
procédé ,  opérer  le  cdiangement  néceflaire ,  ou  con¬ 
vertir  la  mauvaile  pofition  de  la  tête  err  une  meil-' 
leure,  qu’il  fembieroit  inutile  de  prefcrire  d’autres 
moyens  :  mais  cependant ,  comme  la  tête  peut  être* 
aflèz  ferrée  entre  les  os  du  bafîin  ,  pour  que  les 
doigts  ne  puiflènt  pénétrer  au-dejOTus  de  l’occiput», 
nous  en  reparlerons  dans  la  fuite ,  lorfque  nous; 
traiterons  des  accouehemens,  où  le  levier,  vulgai¬ 
rement  appellé  le  Roonhuifen ,  peut  être  de  quel¬ 
que  avantage  (i)^ 

1286.  Prefque  toujours  la  tête  s’échappe  <ài  baf- 
fin ,  &  l’accouchement  fe  termine ,  aux  premières 
douleurs  qui  furviennent  après  qu’on  a  corrigé  fa 
mauvaife  fituation ,  à  moins  que  d’autres  caufes  ne 
t’y  oppofent.  Si  les  circonftances  l’exigent,  on  fe  fert 
alors  du  forceps ,  ou  l’on  fe  conduit  différemment.. 


(i)  Ce  cas  eft  le  feu! ,  félon  M.  Ltvret^  ou  le  levier 
puifîc  être  utilement  employé.  Cet  Auteur,  dont  les 
vues  fur  la  mauvaife  pofition  de  la  tête  ,  qui  fait  le  fujet 
de  cette  Seâion ,  ne  font  plus  les  mêmes ,  lorfqu’il  dif^ 
cute  les  avamages  &  les  inconvéniens  du  levier  de 
Roonhuifen ,  prouve ,  par  cette  efpèce  d#  contradic» 
tion ,  que  la  prévention  n’offufque  pas  toujours  l’efprir 
&  le  jugement,  d’un  bon  Obfervateur.  Voyez  M.  Livrei,^ 
fuite  de  fes  obfervations  fur  la  caufe  des  accoUcbemCB^ 
laborieux,  édit,  iv*,  pag.  aga &  fuiv. 


DIS  'Accouchimens. 
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Section  II. 

Des  indications  que  préfentent  les  aocouchemens 
ou  V enfant  offre  le  fommet  de  la  tête  ^  le  travail 
étant  compliqué  de  quelques  caufes  qui  les  ren¬ 
dent  difficiles. 

1 287.  La  plupart  des  caufes  énoncées  au  §.  1 275 
préfentent  des  indications  à  quelques  égards  diffé¬ 
rentes  J  non-feulement  félon  leur  efpèce  &  leur  in- 
tenfité ,  mais  encore  fuivant  qu  elles  fe  manifeftent 
plus  tôt  ou  plus  tard  dans  le  cours  du  travail  de 
raccouchement. 

1288.  Si  Ion  n’a  fouvent  que  peu  de  chofe  à  Indications 
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faire  pour  diliiper  le  danger  qui  provient  de  quel- |>réfent!:m 
ques-unes  de  ces  caufes ,  pour  écarter  les  obftacles  é^noncée^^ 
qu’elle*  apportent  à  l’accouchenièht ,  &  mettre  la 
femme  dans  le  cas  de'fe  délivrer  feule;  fouvent  aufll 
l’on  eft  obligé  de  déplacer  la  tête ,  de  retourner 
l’enfant  &  de  l’extraire  parles  pieds;  d’opéter  l’ac¬ 
couchement  avec  le  forceps ,  ou  par  le  moyen  de  ^ 

tout  autre  inftrument. 

1289.  Quand  la  tête  préfente  fa  plus  grande 
longueur  au  petit  efîamètre  de  l’entrée  d’un  baflîa 
un  peu  relïèrré  de  devant  en  arrière ,  l’ôil  n’a  d’autre 
indication  à  remplir  que  celle  de  la  déplacer ,  &  de 
lui  faire  prendre  une  meilleure  pofitioir ,  comme  on 
le  preferit  aux  §§.  830  &  fuiv.  Lorfque  ce  "^cè  de 
pofition  n’a  lieu  qu’au  détroit  inférieur,  l’on  ie 
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conduit  de  même ,  avec  cette  différence  fêuîemenej  ’ 
qu’on  dirige  la  longueur  de  la  tête  félon  le  dia¬ 
mètre  qui  va  du  pubis  au  facrum.  Si  la  préfence 
d’une  main  ou  d’un  pied  s’oppofe  à  la  defeente  de 
la  tête ,  on  fait  enlorte  de  les  repouffer  au-delfus, 
de  celle-ci ,  &  de  les  faire  rentrer  dans  la  matrice , 
à  moins  que  d’autres  circonftances  n’exigent  qu’on 
agiffe  différemment  (  i  ).  I  nfin ,  on  corrige  fa  marche 
défeétueufé  toutes  ks  fois  qu’elle  ne  fiiit  pas  celle 
qui  a  été  tracée,  en  parlant  du  mécanifme  de 
chaque  efptce  d’accouchemens  naturels. 

Des  cas  où  ^  Toutes  les  fois  qu’il  fur  vient  une  perce 
il  convient  ou  q^’il  fe  maiiifefte  d’autres  accidens 

alors  de  re-  ,  ^  -i  -i  r  /  u 

tourner  l’en- graves  dans  le  cours  du  travail ,  il.  faut  opérer  1  ac- 
ceux  où  le  couchement  ;  mais  on  y  procédera  différemment , 
^ent^e*xdul  travail  fera  phis.  ou  moins  avancé  à 

fivement,  l’inftant  où  il  fera  indifpenfable  de  prendre  ce 
parti.  Lorfque  la  tête  de  l’enfant  conferve  encore 
toute  fa  mobilité  au-delîùs  dé  l’entrée  du  bafïln.  , 
lorfqu’elle  eft  à  peine  engagée  dans  ce  détroit ,  & 
que  les  eaux  de  l’amnios  font  récemment  écoulées > 
il  faut  retourner  l’enfant  Sc  l’extraire  par  les  pieds. 
Mais  il  vaut  mieux  fe  feryir  du  forceps ,  quand  la. 
tête  eft  déjà  defcendue  de  la  moitié  de  fa  longueur» 
fur-tout  fi  les  eaux  font  évacqées  depuis  quelque 
temps.  Cet  inftrument  mérite- bien  plus  encore  la 
préférence  que  nous  lui  accordons  dans  ce  dernier 
cas,  quand  la  tête  occupe  entièrement  le  fond  du  baf- 


01  Voyez  §.  i5az  &  fuivanS| 
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fin;  &  il  <3oit  être  employé  exclufivement,  toutes  les 
fois  qu  elle  a  franclû  le  col  de  la  matrice,  &  qu  elle 
eft  dans  le  vagin ,  car  aucun  autre  moyen  ne  peut 
être  alors  falutaire  à  l’enfant. 

-1291.  Ce  n’eft  qu’au  défaut  du  forceps  ,  qu’on 
ne  peut  toujours  fe  procurer  fur  le  champ ,  qu’il 
eft  permis  de  repoulTer  la  tête  de  l’enfant ,  à  deflèin 
de  Je  faire  venir  par  les  pieds ,  quand  elle  eft  def- 
cendue  dans  le  baflîn  \  encore  faut-il ,  pour  y  être 
autorifé ,  qu’elle  ait  traverfé  le  détroit  flipérieur 
avec  aifance ,  en  pouffant  au-devant  d’elle  le  cercle 
qui  conftitue  alors  le  col  de  la  matrice,  comme 
c»i  le  remarque  le  plus  fouvent  chez  les  femmes 
dont  le  balfin  eft  très-large  du  côté  de  fon  entrée, 
&  en  qui  le  cercle  utérin  dont  il  s’agit  conferve 
quelque  roideur.  Quoique  contraire,  en  apparence, 
à  l’opinion  de  quelques  Auteurs ,  qui  foutiennent 
qu’il  eft  impollîble  de  retourner  l’enfant  quand  la 
tête  eft  auffi  balïè  ,  cette  méthode  eft  bien  préfé¬ 
rable  aux  crochets  dont  la  plupart  des  Praticiens  fe 
fervent  encore  en  pareil  cas,  au  défaut  du  forceps  j 
d’après  le  moindre  foupçon  de  la  mort  de  l’enfant. 

1292,  C’eft  en  vain  que  quelques-uns  s’élève¬ 
ront  contre  le  précepte  que  nous  donnons  à  ce 
fujet ,  qu’ils  s’efforceront  de  perfuader  qu’on  ne 
peut  alors  repoulîèr  la  tète  fans  un  extrême  danger 
|)our  la  mère  &  pour  l’enfant'-,  ils  n’iririmideront 
que  de  jeunes  Praticiens  médiocrement  inftruits  , 
&  n’ébranleront  jamais  la  confiance  que  nous 
femmes  fondés  à  leur  inipirer  d’après  des  fuccès 
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réitérés.  Oii  repoulferoit  la  tête  de  Tetofaiit  avefit 
auflî  peu  d’inconvéniens  que  nous  y  en  avons  reiv 
contrés  dans  le  cas  dont  il  s  agit ,  quand  elle  feroit 
encore  beaucoup  plus  balle  j  pourvu  qu  elle  foit 
enveloppée  du  col  de  la  matrice ,  comme  nous 
Tavons  dit ,  &  que  l’orifice  de  celle-ci  fe  trouve 
au-delïôus  du  vertex. 

1295.  Nous  avons  fait  remarque^,  au  §.  641^ 
que  là  tête  de  l’enfant  pouvoit  occuper  le  fond  du 
ballîn,  fâiis  avoir  franchi  l’orifice  de  la  matrice', 

&  qu’il  étoit  important  de  bien  diftinguer  ce  cas 
de  celui  où  elle  eft  entièrement  dans  le  vagin.  S’il 
n’y  a  pas  plus  d’inconvéniens  à  la  repoullèr  au-  ^ 
delTus  du  détroit  fupérieur,  dans  le  premier  cas ,  &  _ 

à  retourner  l’enfant ,  que  dans  celui  où  on  la  trouve 
peu  engagée ,  toutes  chofes  étant  égales  du  côté  de 
la  conformation  du  baiîîn ,  de  la  contraétion  de 
la  matrice,  &c.  il  y  en  auroit  beaucoup  dans  le 
cas  où  elle  a  franchi  le  col  de  ce  vifcère,  &  où  elle 
occupe  le  vagin.  En  la  remontant  au-defiùs  de 
rentrée  du  baffin ,  on  courroit  alors  le  plus  grand 
rifque  de  déchirer  le  vagin  dans  le  lieu  de  fa  jonc¬ 
tion  au  col  de  la  matrice ,  &c.  Le  forceps  eft  ex-  ' 
clufivement  indiqué  dans  cette  circonftance,  comme  ( '■ 
npus  l’avons  déjà  die ,  à  moins  que  la  certitude  de 
là  mort  de  l’enfant  ne  permette  d’ufer  de  crochets  :  ' 

mais  nous  ne  le  préférons  dans  l’autre ,  que  parcç 
que  l’application  en  eft  fimple ,  que  les  effets  en 
font  plus  prompts  &  plus  certains  que  ceux  de  la 
méthode  de  retourner  l’enfant. 


JCCOUCHEMENS.  1$ 
1194.  l  es  accidens  énoncés  au  $.^1079,  tels  que 
la  perte  de  lang ,  les  convullions ,  les  iyncopes  tré- 
quentes,  1  epuiiement  de  la  femme,  lilîue  du  cor¬ 
don  ombilical ,  dcc.  ne  font  pas  les  feules  caufes 
qui  puiflènt  nous  mettre  dans  la  néceffité  de  retour¬ 
ner  1  enfant  dont  le  fommet  de  la  tête  fe  préfénte  : 
la  mauvaife  conformation  du  baflîn  nous  prefcrk 
quelquefois  les  mêmes  indications.  Prefque  tous 
ceux  qui  font  confeillé  &  pratiqué  à  Toccafion  de 
cette  dernière  caufe,  nont  pas  apprécié  fuffifam- 
ment  letendue  du  défaut  de  rapport  qui  exiftoit 
entre  les  dimenfions  de  la  tête  de  1  enfant  &  celles 
du  baffin  de  la  mère  j  de  forte  que  pour  un 
qu’ils  ont  confervé  à  la  vie  par  cette  méthode, 
un  grand  nombre  d’autres  en  ont  été  viélimes. 
Cette  méthode  ne  convient  tout  au  plus  que  dans 
le  cas  où  le  défaut  de  proportion  qui  s’oppofe  à 
l’accouchement  eft  de  très-peu  de  chofe  :  lonqu’il 
cft  plus  confidérable  ,  il  exige  l’ufage  du  forceps  , 
celui  des  crochets  ,  l’opération  céfarienne ,  &c. 
comme  on  le  verra  dans  la  fuite  de  ce  volume. 

IZ9J.  Ce  n’eft  pas  dans  la  vue  d’ajouter  aux 
forces  expultrices  de  la  femme ,  en  tirant  fur  les 
pieds  de  l’enfant ,  &  fur  les  autres  parties  qui  pré¬ 
cèdent  la  tête ,  comme  le  font  beaucoup  d  Accou-f 
cheurs ,  qu’on  doit  entreprendre  de  le  retcuiner , 
quand  la  mauvaife  conformation  du  ballin ,  quoi¬ 
que  très- légère ,  ne  permet  pas  a  la  tête  de  s’en¬ 
gager.  La  ftrudure  particulière  de  celle-ci  nous 
indique  fur  quel  principe  nous  devons  opérer  ainfi. 
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Cette  ftruaute  eft  telle ,  que  la  tête  s’affaiflê  plus 
aifément,  félon  fon  épaiireuf,  &  s’engage  plus 
facilement ,  quand  l’enfant  vient  par  les  pieds ,  fi 
felle  eft  bien  dirigée ,  que  lorfqu’elle  fe  préfente  la 
première  ;  bien  qu’un  grand  nombre  d  Accou¬ 
cheurs  penfent  le  contraire ,  &c  foient  dans  l’opi¬ 
nion  qu’elle  offre  alors  fa  plus  grande  largeur  de 
front  au  détroit  du  baflin. 

ARTICLE  XL 

De  la  maniéré  de  retourner  l" enfant  j  pour  V amener 
par  les  pieds  j  quand  il  préfente  le  fommet  de  la 
'  Ècte. 

SEctrôti  pïtEMiEiaE. 

Règles  générales  fur  ce  point  de  pratique, 

1 296.  Lorfqu’on  eft  obligé  de  retourner  l’en¬ 
fant  ,  dont  le  fommet  de  la  tête  fe  préfente  à  l’ori¬ 
fice  de  la  matrice,  la  poche  des  eaux  eft  entière  ou 
non ,  &  ce  fluide  ,  écoulé  récemment ,  ou  depuis 
long-temps.  Dans  le  premier  cas,  l’enfant  eft  libre 
en  quelque  forte  au  milieu  de  la  matrice,  &  dans 
le  fécond,  il  s’y  trouve  tellement  ferré,  que  la 
main  n’y  peut  pénétrer  qu’avec  difficulté ,  même 
quand  elle  eft  bien  dirigée.  G’eft  dans  ce  dernier 
état  que  nous  le  fuppoferons  ,  parce  qu’il  exige 
plus  de  fagacité  de  la  part  de  l’Accoucheur  qu’il  ne 
lui  en  faut  dans  l’autre  cas  ,  &  qu’il  ne  fauroit  alors 
s’écarter  des  règles  fuivantes,  fans  expofer  la  mère 
&  l’enfant  à  de  grands  inconvéniens. 


'X)ES  Acgouceemxîts. 
izÿj.  La  femme  étant  placée  comme  il  coii-  précepte^ 
vient ,  on  doit  introduire  T  une  ou  l’autre  main  dans  g  à 
la  matrice ,  félon  la  pofition  de  la  tête ,  qui  a  lieu. 

On  dégage  celle-ci  du  détroit  fuperieur ,  fi  elle  y  dont  le 
eft  defcendue  ,  en  la  repouffant  de  bas  en  haut  &  J* 

de  derrière  en  devant,  pour  lui  faire  fuivre  la  di- préfente, 
redion  de  ce  détroit.  On  dirige  enfuite  la  main 
fur  le  front ,  &  on  porte  la  tête  vers  l’une  des 
folfes  iliaques ,  où  on  la  maintient  dans  le  cours  de 
l’opération  au  moyen  du  poignet  &  de  1  avant- 
bras  ,  pour  empêcher  quelle  n’obéilTe  aux  efforts 
des  douleurs,  &  qu’elle  ne  redefcende  pendani: 
qu’on  va  prendre  les  pieds. 

12^8.  Pour  parvenir  plus  facilement  à  ces  der¬ 
niers ,  &'les  amener  de  même,  ayant  éloigné  la 
tête  fuffifamment.  du  détroit  fupérieur ,  il  faut  in- 
finuer  la  main  en  fuivant  le  coté  du  tronc  de  l’en¬ 
fant  ,  qui  eft  le  plus  près  de  la  partie  poftérieure 
de  la  matrice.  On  paflè  d’abord  les  doigts  réunis 
fur  l’oreille ,  de-là  fur  le  coté  du  col ,  mais  en  les 
dirigeant  un  peu  vers  le  derrière  de  l’épauîe ,  pour 
en  éviter  la  faillie  -,  on  les  conduit  enfuite  infen- 
fiblement  fur  le  flanc  &  la  hanche ,  d’où  ils  doi¬ 
vent  gagner  les  pieds ,  en  pafTant  tranfverfalement 
fur  la  cuifle  &  la  jambe.  On  accroche  ces  extré¬ 
mités  du  bout  des  doigts  légèrement  recourbés,  Ôc 
on  les  entraîne  à  l’entrée  du  vagin ,  en  les  faifant 
defcendre  fur  la  poitrine  ôc  la  face  de  l’enfantf 
Lorfqu’on  ne  peut  faifir  d’abord  qu’un  feul  pied, 
il  faut  prendre  celui  qui  répond  au  côté  de  l’eii- 
Tome  IL  B 
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fane ,  que  la  main  a  parcouru  j  à  moins  qtfe  et 
pied  ne  foit  engagé  dans  le  pli  du  jarret  de  l’autre 
extrémité,  comme  on  le  rencontre  quelquefois  j 
car  il  faudroit  alors  commencer  par  dégager  celui 
de  cette  extrémité,  Auffi-tôt  que  le  preftiier  pied  eft 
forti  de  la  matrice,  il  faut  réintroduire  la  main 
dans  ce  vifeère  pour  prendre  le  fécond ,  foit  en 
fuivant  le  même  chemin  qu’auparavant ,  ou  le 
derrière  de  l’extrémité  déjà  déployée ,  félon  la  fa¬ 
cilité  qu’on  y  éprouvera  :  ce  qu’on  déterminera 
plus  précifément  ,  en  expofant  les  règles  qui  con¬ 
cernent  chaque  cas  en  particulier. 

izcj^.  En  obfervant  exaélement  la  route  que 
nous  venons  de  tracer  ,  on  évitera  de  prendre 
l’épaule  de  l’enfant  pour  la  hanche ,  le  coude  pour 
le  genou ,  &  la  main  pour  le  pied  5  ce  qui  n’eft 
pas  toujours  très-aifé  à  diftinguer,  quand  la  main 
qui  opère  eft  fortement  ferrée  dans  la  matrice  :  car 
toutes  ces  extrémités  fe  prélenteront  fucceflîve- 
ment  aux  doigts ,  &  non  pêle-mêle ,  comme  on  les 
rencontre  le  plus  fouvent ,  lorfque  ,  d’après,  le 
confeil  de  la  plupart  des  Accoucheurs ,  on  infinue 
la  main  le  long  de  la  poitrine  de  l’enfant.  En 
fuivant  celle-ci ,  les  pieds  fe  trouvent  d’ailleurs 
prefque  toujours  appliqués  au  dos  de  la  main ,  ôc 
l’on  ne  peut  les  reconnoitre ,  ni  les  accrocher  j  de 
forte  que  quelquefois  on  les  cherche  bien  loin  tandis 
qu’ils  font  bien  près  :  ajoutez  à  cela  qu’on  écarte 
les  bras  de  l’enfant  de  l’aXe  du  tronc ,  ôc  qu’on 
rend  la  rotation  de  celui-ci  plus  difficile.  Par  1^ 
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premier  procédé ,  on  rapproche  au  contraire  toutes 
ces  parties  d’un  centre  commun  -,  on  pelotonne , 
pour  ainfi  dire,  l’enfant  fur  lui-même ,  &  on  le 
retourne  plus  aiféraent.  oy.  en  outre  les  §§.  1158 

I  lél. 

I  î  O©.  Quelques  Praticiens ,  à  qui  la  force  femble  Dangers 

,  r  1  I  r  "  y  a  ae 

tenir  lieu  de  principes  ,  le  contentent  le  plus  lou-ne  tirer  qu« 

vent  d’amener  un  feul  pied,  foit  que  le  fommet^'jj/^^^^f"] 
de  la  tête  fe  préfente ,  foit  que  l’enfant  fe  trouve  on  retourne 
mal  htué.  S’ils  opèrent  quelquefois  l’accouche¬ 
ment  ,  en  ne  tirant  que  fur  une  feule  extrémité , 
quelquefois  auffi  ,  après  avoir  luxé ,  fraéluré  ,  de 
même  arraché  cette  extrémité ,  ils  fe  voient  dans 
la  honteufe  nécelîité  d’aller  chercher  la  fécondé. 

Ce  n’eft  au  plus  que  dans  le  cas  où  les  eaux  de 
l’amnios  ne  font  que  de  s’écouler,  &  lorfque  le 
baffin  de  la  femme  eft  d’une  largeur  naturelle, 
qu’en  peut  fe  difpenfer  d’aller  chercher  le  fécond 
pied/,  &  entreprendre  de  tirer  l’enfant  par  un  feul  : 
mais  ce  cas  eft  précifément  celui  où  l’on  peut ,  avec 
moins  de  peine ,  dégager  les  deux  pieds ,  même  à 
la  fois. 

1301.  Quand  on  rencontre  beaucoup  de  diffi-  De  l’utUité 
culté  à  dégager  les  pieds,  fi  Ion  peut  en  amener  q^d  on  Ve- 
un  au  dehors  ou  à  la  vulve  feulement ,  il  faut  y  l’en-, 
attacher  un  lacs  pour  le  retenir,  pendant  qu’oa 
ira  chercher  le  fécond. 

^  1 3 Gz.  Quoiqu’on  ait  amené  les  deux  pieds  de 
l’enfant  à  l’orifice  de  la  matrice ,  ce  n’eft  pas  tou¬ 
jours  fans  beaucoup  de  peine  qu’on  parvient  à  les? 
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dégager  entièrement  ;  foit  parce  qu’il  eft  difficile 
de  les  embrailèr  aflèz  étroitement  de  la  même 
main,  foit  parce  que  la  tête  efl;  encore  retenue 
dans  le  voifinage  du  détroit  fupérieur ,  &  ne  peut 
d  elle-même  s’en  éloigner  fuffifamment  pour  que 
les  feilès  s’y  engagent.  S’il  eft  nécelïàire  alors  de 
repoulTer  la  tête  pour  parvenir  au  but  qu’on  fe 
propofe ,  on  ne  fauroit  toujours  le  faire  convena¬ 
blement  de  la  main  qui  tient  les  pieds  -,  parce  qu’on 
eft  quelquefois  obligé  de  tirer  fur  ceux-ci  en  même 
temps  qu’on  repouflè  la  tête  :  ce  qui  arrive  fpé- 
cialement  lorfqu’il  y  a  long-temps  que  les  eaux  font 
évacuées ,  Sc  bien  plus  encore  en  d’autres  cas  que 
ceux  où  le  vertex  fe  préfente.  Or,  comme  il  eft  im- 
poffible  de  tirer  à  la  fois  fur  les  pieds ,  &  de  re- 
pouflèr  la  tête  avec  la  même  main,  &  qu’il  ne  l’eft 
pas  moins  de  porter  les  deux  mains  enfemble  dans 
le  vagin  pour  appliquer  l’une  immédiatement  à  la 
tête ,  &  l’autre  aux  pieds  y  il  faudra  placer  un  lacs 
Xur  l’un  de  ces  derniers  5  pour  l’entraîner ,  en  tirant 
de  loin  ,  pendant  que  d’une  main  introduite  à 
l’entrée  de  la  matrice,  on  éloignera  la  tête  de  l’en¬ 
fant,  du  détroit  fupérieur.  En  agillant  ainfi ,  des 
forces  ménagées  fuffiront  pour  vaincre  un  obftacle> 
que  celles  de  plulîeurs  perfonnes ,  appliquées  aux 
pieds  feulement ,  auroient  fouvent  eu  peine  à  fur-? 
monter  (i). 


(i)  Nous  ferions  à  même  de  prouver  cette  affertion^ 
par  un  affcz  grand,  nombre  d’obfervations ,  fi  nous 
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1303.  Il  n’eft  jamais  néceffaire  d’appliquer  un 
lacs  fur  chaque  pied ,  ni  d’entourer  l’un  &  l’autre 
du  même  ruban  :  il  fuffit  de  le  porter  fur  un  feut, 

&  l’on  préfère  de  le  placer  fur  celui  qui  eft  au- 
deffous  du  pubis. 

i;o4.  Pour  appliquer  ce  lacs  ,  on  le  plie  dans  pela  ittS^ 
fon  milieu ,  &  on  pane  les  deux  chers  dans  1  anle  pUquer  le 
qui  en  réfulte,  afin  d’en  former  un  anneau,  en  1^3^“ 
iiière  de  nœud  coulant.  Il  eft  facile  d’y  engager  le 
pied  jufqu’au  bas  de  la  jambe ,  quand  il  fe  pré¬ 
fente  à  la  vulve  :  mais  l’on  n’y  parvient  que  diffi¬ 
cilement  ,  lorfqu’il  eft  encore  fort  haut  dans  le 
baffin.  Quelques  Praticiens  paflènt  alors  le  poi¬ 
gnet  dans  l’anneau  qu’ils  ont  formé  avec  le  ruban , 

&  après  avoir  faifi  le  pied  avec  la  même  main 
introduite  dans  le  vagin ,  ils  portent  cet  anneau 
fur  le  bas  de  la  jambe ,  en  le  poulïànr  de  plufieurs 
doigts  de  l’autre  main ,  &c  ils  le  ferrent  plus  ou 
moins ,  en  tirant  enfuite  fur  les  deux  chefs  qui  pen¬ 
dent  au-dehors.  D’autres  fe  font  fervi  d’une  ef- 
pèce  de  petit  forceps ,  pour*  appliquer  ce  ruban  au 
pied ,  ou  d’un  inftrument  deftiiié  à  porter  des  liga¬ 
tures  dans'lcs  lieux  profonds.  Un  porte-lacs  fur  le 
pied  ne  feroit  pas  d’une  invention  difficile  :  mais 
il  augmenteroit  inutilement  le  nombre ,  déjà  trop 
grand  ,  des  inftrumens  de  notre  art. 


n’étions  retenus  par  la  crainte  de  blelTer  l’amour-propie 
des  perfonnes  de  l’art  qui  nous  ont  donné  occafion  de 
les  faire. 
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S.Z 

Des  Jignes  caraBériJliques  de  la  première^  de  U 
fécondé  &  de  la  troïfieme  efpèces  d" accouchemens 
contre  nature^  oh  le  fommet  de  la  tête  fe  préfente  j, 
f  B-  de  la  maniéré  de  retourner  l'' enfant  dans  ces 
cas. 

De  la  pre-  1 30 J.  Nous  ne  ferons  que  retracer  ici  les  carae- 
P^rd’aï"  pofition  de  la  tête ,  qui  conftitue  la  pre- 

couchcment  miêre  de  ces  efpèces  d'accouchemens ,  les  ayant  ex- 
préfentc  le  pofés  aifez  au  long  dans  un  autre  lieu.  Cette  po- 
la  TèTr  3  future  fagittale  traverfe  obli¬ 

quement  le  baffin  j  de  la  cavité  cotyloïde  gauche  , 
à  la  jonétion  facro-iliaque  droite*,  le  front  étant  au* 
devant  de  celle-ci ,  &  Tocciput  derrière  celle-là. 

Du  choix  1 306.  SU  paroît  indifférent ,  à  quelques-uns ,  d’in- 
avec^la^ie"  ttoduire  la  main  droite ,  ou  la  gauche ,  dans  la  ma- 
vlem  d’opé*  retourner  l’enfant  au  moment  de  l’ou- 

rer.  verture  de  la  poche  des  eaux ,  quand  la  tête  fe  pré¬ 
fente  dans  cette  pofition  ,  il  eft  fi  iipiportant  de  fe 
fervir  de  la  main  gauche ,  lorfque  ce  fluide  eft  éva¬ 
cué  depuis  long-temps,  qu’on  doit  attribuer  à  ce  dé¬ 
faut  d’attention  prefque  toutes  les  difficultés  qu’on 
rencontre  à  faifir  les  pieds,  de  même  que  cette  im- 
poflîbilicé  apparente  de  le  faire,  qui  arfouvent  mis 
dans  le  cas  de  retirer  vingt  fois  la  main  avant  de 
parvenir  à  les  accrocher  (i).  Si  la  main  gauche  eft 

(1)  Nous  avons  été  témoins  de  ce  que  nous  avan¬ 
çons  ;  deux  Accoucheurs ,  habitués  fans  doute  à  n’o» 
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alors  n  néceilàire ,  on  ne  peut  difconvenir  qu’elle 
ne  (bit  prétérable  à  la  droite,  dans  le  premier  cas  i, 
car  dans  l’un  &  l’autre,  elle  a  toujours  bien  moins 
de  chemin  à  parcourir  que  celle-ci ,  pour  parvenir 
aux  pieds  (i ) ,  &  l’on  peut,  à  fon  moyen ,  les  entraî¬ 
ner  dans  la  diredion  la  plus  naturelle ,  &  retourner 
l’enfant  de  la  manière  la  plus  favorable  :  ce  qu  il 
eft  prelque  impplîible  d’exécuter  de  la  main  droite , 
fur- tout  quand  les  eaux  font  évacuées  depuis  long¬ 
temps  ,  comme  on  le  remarque  clairement  par  la 
démonftration. 

1 3  07.  On  fe  fervira  donc  toujours  de  la  main 
gauche  dans  l’efptce  d’accouchement  dont  il  s’agir, 
pour  retourner  l’enfant.  On  l’introduira  dans  un 


pérer  que  de  la  main  droite ,  la  portèrent  tour-à-tour 
dans  la  matrice  ,  à  une  hauteur  telle ,  que  leur  coudé 
étoit  caché  dans  la  vulve ,  fans  pouvoir  toucher  les 
pieds.  Je  n’eus  le  droit  d’opérer  que  quand  ils  furent 
en  quelque  forte  épuifés  de  fatigue.  Connoiffant  mieux: 
la  pofition  de  l’entant ,  je  ne  portai  la  main  gauche  qu’à 
la  hauteur  du  poignet  pour  accrocher  les  pieds  ;  &  en 
moins  de  deux  minutes ,  je  fis  ce  qu’ils  n’avoient  pu  ob¬ 
tenir  de  deux  heures  de  travail  atifli  alarmant  qu’opiniâtre, 
(i)  Le  trajet  que  doit  parcourir  la  main  gauche  eft 
d’autant  plus  court  qu’il  y  a  plus  de  temps  que  les 
eaux  de  l’amnios  font  écoulées ,  &  que  l’aélion  de  la 
matrice  a  pelotonné  davantage  l’enfant  fur  lui-même  ;  & 
celui  de  la  main  droite  en  devient  au  contraire  d’au¬ 
tant  plus  long.  La  preuve  de  cette  vérité  eft  fi  claire 
;|ue  perfonne  ne  l’exigera  de  nous. 
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état  prefque  moyen ,  entre  la  pronation  &  la  (upî- 
nation  -,  on  dégagera  la  tête,  du  détroit  fupérieur, 
en  la  dirigeant  fur  le  devant  de  là  folTe  iliaque  . 
gauche,  où  on  la  fixera  du  poignet  &  de  l’avant- 
bras ,  pendant  qu’on  ira  prendre  les  pieds  en  par¬ 
courant  le  coté  gauche  de  lenfant ,  pour  les  dé¬ 
gager  de  la  manière  indiquée  ci-delîus. 

1308.  Après  les  avoir  entraînés  jufqu’au  milieu 
tîu  vagin ,  on  éloignera  de  nouveau  la  tête  de  len- 
fant  du  détroit  fupérieur,  afin  de  favorifer  la  con- 
verfion  du  tronc,  &  de  les  faire  4efcendre  plus 
facilement.  Si  Ton  ne  pouyoit  les  entraîner  en 
même  temps  au-delà  du  lieu  indiqué ,  par  rapport 
à  la  difficulté  qu’il  y  a  de  les  tenir  de  la  même 
main,  il  fàudroit  en  abandonner  un,  &  aller  le  re¬ 
prendre  aulfi-tôt  que  le  premier  fera  dégagé. 

1309.  Dès  le  moment  où  les  pieds  paroiflènt 
au  dehors ,  il  faut  tirer  prefque  uniquement ,  mais 
pendant  un  iiiftant  feulement ,  fur  celui  qui  eft 
au-deflous  du  pubis.  On  favorife ,  à  ce  moyen , 
la  defcente  des  feilès,  on  s’épargne  fouvent  quel¬ 
ques  difficultés,  &  on  dirige  conftamment  la  poi¬ 
trine  de  l’enfant  vers  la  jonélion  facro-iliaque 
gauche  j  de  forte  que  le  tronc  fe  plac^  ,  en  defcen- 
dant ,  comme  dans  la  fécondé  efpèce  d’accouche¬ 
ment  où  l’enfant  préfente  les  pieds.  Du  refte ,  on 
opère  de  même  que  dans  cette  dernière  efpèce. 
ÎToyei  §.-1111  &  fiiivans. 


Secônde  1310.  La  pofîtioii  de  la  tête  qui  conftitue  l’ef- 
|Suc?ementPèce  d’açcouchemeAt  dont  nous  allons  décrire  h 
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ïHanuel ,  paroîtra  la  même  que  la  précédente  ,  fi  où 
Ton  ne  confidére  que  le  rapport  des  dimenfions  tête  fe  pré- 
de  cette  partie ,  avec  celles  de  Tentrée  du  balfin  j 
puifque  dans  Tune  &  l’autre ,  la  future  fagittale 
traverfe  ce  détroit  obliquement.  La  différence  qu’il 
y  a  vient  de  ce  que  l’occiput ,  dans  cette  fécondé 
pofition ,  répond  à  la  cavité  cotyloïde  droite ,  &  le 
front  à  la  jonélion  facro-iliaque  gauche. 

1 3 1 1 .  Quand  on  fe  propofe  d’aller  prendre  l’en-  De  la  ma- 
fant  par  les  pieds ,  il  faut  introduire  la  main  droite  fàuro'*^”erî 
dans  la  matrice;  fes  avantages  fur  la  main  gauche 

font  alors  en  raifon  du  temps  qui  s’eft  écoulé 
depuis  l’évacuation  des  eaux  de  l’amnios.  On 
éprouveroit  autant  de  difficultés  à  opérer  de  cette 
dernière ,  qu’on  en  reiicontreroit  en  le  faifant  de 
la  main  droite  dans  le  premier  cas.  On  commen¬ 
cera  également  par  repoufîèr  la'  tête  au-defîus  de 
l’entrée  dü  balnn,  fi  elle  y  eft  engagée;  &  on  la  di¬ 
rigera  en  même  temps  fur  la  fofle  iliaque  droite  , 
où  l’on  aura  foin  de  la  maintenir  ,  pendant  qu’on 
ira  chercher  les  pieds ,  en  fuivant  le  côté  droit  de 
l’enfant. 

1312.  Aufîî-tôt  que  ces  extrémités  feront  au 
dehors ,  on  tirera  avec  un  peu  plus  de  force  fur 
le  pied  gauche,  qui  fe  trouve  alors  fous  le  pubis, 
tant  pour  faciliter  la  defcente  des  feffes ,  que  pour 
obliger  la  poitrine  à  fe  tourner  vers  la  jonélion 
facro-iliaque  droite ,  &  à  fe  placer  comme  dans 
la  première  efpèce  d’accouchement ,  où  les  pieds 
fepréfententiiaturellemeat.  Foyei  §,  izo;  &  fuiv. 
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Troifième  4513-  la  troificme  efptce  d’accouchement 
rfpèce  dac-  l’enfant  préfente  le  fommet  de  la  tête,  la  future 

couchement  ^  i  j-  rv  i 

où  le  fom-  fagittale  traverle  1  entree  du  bailin  direcceitient  de 
tête  fe  pré-  devant  en  arrière  ,  de  forte  que  1  occiput  répond 
au  pubis ,  &  la  face  au  facruni. 

1314.  Cette  pofition  ,  par  elle -même,  peut 
rendre  laccouchement  difficile  ou  contre  nature  , 
indépendamment  de  toute  autre  caufe ,  quand  le 
baffin  de  la  femme  ne  jouit  pas  de  toute  fa  largeur 
naturelle  j  parce  que  le  plus  grand  diamètre  de  la 
tête  fe  préfente  parallèlement  au  plus  petit  dia¬ 
mètre  du  détroit  fupérieur,  &  dans  le  fens  où  ce 
détroit  eft  le  plus  fouvent  relTerré  ;  mais  lorfque 
le  baffin  eft  bien  conformé,  cette  pofttion  peut 
être  tout  auffi  favorable  à  f  accouchement  que  les 
précédentes.  L’indication  qu’elle  préfente  dans  le 
premier  cas ,  fe  déduit  facilement  de  ce  qui  vient 
d’être  dit  du  rapport  des  dimenfions  de  la  tête  avec 
celles  du  détroit.  Il  faut  détourner  l’occiput  de 
deffius  le  pubis,  &  le  diriger  vers  l’une  des  cavités 
cotyloïdes  ;  quelques  doigts  introduits  dans  le  vagin 
fuffifent  ordinairement  pour  opérer  ce  changement.» 
pourvu  qu’on  y  procède  de  bonne  heure. 

De  la  main  1315.  Loi'fqu’il  fe  rencontre  une  des  caufes  qui 
•péreT  exigent  qu’on  retourne  l’enfant ,  &  qu’on  le  fallè 
dégager  ^les  introduire  ,  avec  le 

fisds.  même  avantage ,  dans  le  fein  de  la  femme  y  la  main 
droite  ou  la  main  gauche ,  pourvu  qu’on  foit  ha¬ 
bitué  à  s’en  fervir  également.  On  l’infinue ,  en  fuî- 
rant  le  facrum ,  jufqu’à  ce  qu’elle  embraffie  exaç- 
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tement  le  front  &  une  partie  du  refte  de  la  face. 

On  fait  alors  décrire  à  la  tête  un  quart  de  rotation 
frtr  fon  axe ,  afin  de  tourner  la  face  de  côté  j  & 
l’on  obferve  dans  la  fuite  d’en  faire  faire  autant  au 
tronc  \  parce  que  ce  premier  mouvement  fe  borne 
à  la  tête ,  &  n’eft  qu’une  fuite  de  la  torfion  du 
col.  Quand  on  fe  fert  de  la  main  droite ,  on  tourne 
la  face  vers  le  côté  gauche  de  la  femme  ,  en  por¬ 
tant  la  tête  fur  la  folfe  iliaque  droite,  <&  vïcc  verfâ  : 
puis  on  termine  l’accouchement ,  comme  celui  de 
la  première  ou  de  la  fécondé  efpèce,  félon  la  main 
dont  on  a  fait  choix. 

Section  III. 

Des  caractères  de  la  quatrième  y  de  la  cinquième 
&  Jixième  efpèces  d’ accouchemens  oà  V enfant 
préfente  le  fommet  de  la  tête  y  ^  de  la  manière 
d’opérer  dans  tous  ces  cas. 

1316.  Dans  la  quatrième  &  cinquième  de  ces  ef-  De  la  qua^ 
pèces  d’açcouchemens ,  la  tête  de  l’enfant  fe  préfente 
diagonalement  à  l’entrée  du  baflîn;  mais  de  forte  que 

dans  la  quatrième  l’occiput  répond  à  la  fymphyfe  où  le  fom- 
facro-iliaque  droite ,  &  le  front  à  la  cavité  coty-  Jête  ife  pré** 
loide  gauche  j  au  lieu  que  dans  la  cinquième  ,  ce 
dernier  eft  fitué  derrière  la  cavité  cotyloïde  droite , 
èc  l’occiput  vis-à-vis  la  fymphyfe  facro- iliaque 
gauche. 

1317.  Nous  avons  fait  remarquer ,  aux  §§.  6ji ,  n;®® 

^5Î5>  &  fuivans ,  que  l’accouchement  étoit  en  eé- 

®  deux  oas. 
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réral  plus  diificile  j  quand  la  tête  de  l’enfant  Ce 
préfentoit  dans  l’une  ou  l’autre  de  ces  pofitions, 
que  dans  les  premières  ;  parce  que  la  face  fe  tour- 
noit  alors  prefque  toujours  au-dellbus  du  pubis. 
Mais  il  eft  très-rare  cependant ,  lorfque  le  balîîn 
de  la  mère  eft  d’une  conformation  ordinaire ,  que 
cette  feule  caufe  oblige  à  retourner  l’enfant  j  foit 
parce  que  la  tête  peut-  le  traverfer  ,  quoique 
un  peu  plus  difficilement  j  foit  parce  que  les  obf-  ' 
tacles  qui  en  réfultent  ne  fe  manifeftent  que  quand 
elle  fe  préfente ,  pour  ainft  dire ,  au  palîage ,  que  ' 
{buvent  alors  il  n’eft  plus  temps  de  la  repouflèr 
pour  aller  prendre  les  pieds ,  &  que  le  forceps 
mérite  la  préférence  fur  cette  méthode. 

1318.  Si  la  tête  ne  pouvoit  fe  dégager,  dans 
cette  pofition  où  le  front  répond  à  l’arcade  du 
pubis  ,  il  faudroit  donc  fe  fervif  du  forceps  :  mais 
on  ira  prendre  les  pieds ,  fi  des  caufes  étrangères 
à  cette  pofition  invitent  à  opérer  l’accouchement 
plus  tôt  j  fur-tout  fi  elles  fe  déclarent  quand  la 
tête  eft  encore  libre  au-defîus  du  baffin.Xa  ma¬ 
nière  de  retourner  l’enfant  dont  le  fommet  de  la 
tête  fe  préfente  dans  la  quatrième  pofition,  eft  exac¬ 
tement  la  même  que  pour  la  deuxième  j  &  l’on 
doit  fe  conduire  dans  la  cinquième  comme  dans  la 
première.  les  §§.  1 307  &  1 5 1 1,  où  l’on  traite 

de  ces  deux  efpèces  d’accouchemens.  Nous  obfer- 
verons  feulement ,  que  c’eft  fur-tout  dans  celles 
que  nous  expofons  que  l’Accoucheur  doit  tirer 
prefque  uniquement  fur  le  pied  qui  eft  au-delfious 
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’^u  pubis  <de  la  mère ,  dès  que  Tun  &  lautre  pa- 
foilFent  au  dehors  ;  ceft-à-dire,  fur  le  pied  gauche 
dans  la  quatrième  efpèce ,  &  fur  le  pied  droit  dans 
la  cinquième ,  afin  d’engager  les  felfes  de  l’enfant 
plus  aifément ,  &  de  tourner  en  même  temps  la 
poitrine  vis-à-vis  l’une  des  fymphyfes  facro-ilia- 
.  ques. 

1319.  Dans  la  fixième  efpèce  d’accouchement.  Sixième 
•où  le  fommet  de  la  tête  fe  préfente,  le  front  ré-coSmeS 
ponçl  au  pubis  dans  tous  les  temps  du  travail, 

,  l’occiput  au  facrum. 

1 3  20.  Cette  efpèce  d’accouchement ,  confidérée 
comme  naturelle  ,  réunit  en  elle  les  difficultés  ef- 
fentielles  de  la  troifième ,  quatrième  &  cinquième 
efpèces  car  d’un  côté  la  tête  préfente  fon  plus 
grand  diamètre  au  plus  petit  du  détroit  fupérieur, 

&  de  l’autre  la  face  vient  conftamment  fe  placer 
fous  le  pubis. 

1321.  Pour  épargner  à  la  femme  un  travail  alors  De  la  eom 
toujours  très-long,  même  quand  le  baffin  a  toute 
fa  largeur  naturelle,  on  devroit  détourner  l’occiput  «la"* 
de  delîiis  la  faillie  du  facrum ,  dès  l’inftant  de  l’ou-c^che- 
verture  de  la  poche  des  eaux  ,  fi  l’on  étoit  appellé”'®'^^* 
à  propos ,  Sc  le  ramener  infenfiblement  vers  l’ar-^ 
cade  du  pubis ,  à  mefuro  que  la  tête  s’enfonce 
dans  le  baffin  :  mais  il  ne  faut  jamais  tenter  ce 
déplacement  quand  elle  occupe  entièrement  cette 
cavité  i  car  ce  ne  feroit  alors  qu’avec  des  forces  fu- 
périeures  que  la  face  pourroit  être  conduite  de  def- 
ibus  le  pubis  au-deva»t  dm  facrum ,  êc  ce  déplace- 
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nient  j  ne  pouvant  fe  faire  qu’aux  dépens  d’une 
torfion  extraordinaire  du  col  ,  deviendroit  très- 
dangereux  pour  l’enfant ,  s’il  ne  le  faifoit  mourir 
à  l’iiiftant. 

13x2.  Quand  le  bafTiii  de  la  mère  eft  un  peu 
relîèrré ,  principalement  lorfqu’fl  exifte  des  acci- 
dens ,  fl  la  tête  peut  encore  être  repouflee  facile¬ 
ment  ,  on  retournera  l’enfant ,  &c  on  l’amenefa  par 
les  pieds  :  autrement ,  on  fe  fervira  du  forceps! 
Dans  le  premier  cas,  on  introduit  à  fon  choix  l’une 
ou  l’autre  main  dans  la  matrice  j  on  applique  d’a¬ 
bord  les  doigts  fur  l’un  des  côtés  de  la  tête ,  &  le 
pouce  fur  l’autre,  afin  de  l’empoigner  avec  allez 
de  force  pour  lui  faire  exécuter  un  mouvement  de 
pivot ,  au  moyen  duquel  on  tourne  la  face  vers  l’un 
des  côtés  du  balTin  5  ifevoir  vers  le  côté  gauche ,  fi 
l’on  fe  fert  de  la  main  droite  ,  &  vice  verfâ.  Après 
avoir  déplacé  la  tête  de  cette  manière ,  &  l’avoir 
réduite  à  l’une  de  fes  deux  premières  pofitions ,  on 
continue  d’avancer  la  main  pour  prendre  les  pieds  , 
comme  il  a  été  prefcrit  à  l’occafion  de  celles-ci.  On 
obfervera  feulement  de  plus ,  en  chemin  faifant , 
de  tourner  la  poitrine  de  l’enfant  dans  le  même  fens 
que  la  face ,  &  de  faire  faire  au  tronc  un  mou¬ 
vement  de  rotation  femblable  à  celui  qu’on  a  fait 
décrire  à  la  tête  dans  le  premier  inftant.  Du  refté, 
on  achève  l’accouchement  comûie  dans  les  cas  pré- 
cédens. 
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C  H  A  P  I  T  R  E  IV. 

Des  accouchemens  dans  lefquels  Cenfant 
préfente  la  face  ,  le  devant  du  col ,  la 
poitrine  ,  le  ventre  &  le  devant  du  bajjîn 
&  des  cuijfes, 

ARTICLE  PREMIER. 

Des  accouchemens  ou  V enfant  préfente  la  face. 

1513.  Les  Auteurs  fournifïènt  beaucoup d’exem- 

pies  d’accouchemens  où  l’enfant  préfentoit  la  facel’^n^antpfé- 
;  -r  J  1  •  «  •  femeiaface. 

a  1  orifice  de  la  matrice ,  oc  nous  pourrions  y  en 

àjouter  un  allez  grand  nombre  -,  parce  que  ces  ac¬ 
couchemens  ne  font  pas  extrêmement  rares.  Mais 
ia  plupart  de  ces  Auteurs  font  fi  diffus ,  qu’on  a 
peine  à  les  comprendre  j  &  bien  loin  de  nous 
éclairer  fur  la  conduite  qu  il  faut  tenir  en  pareils 
cas  ,  leurs  préceptes  contradidoires  ne  ferviroient 
fouvent  qu’à  détourner  les  jeunes  Praticiens  du 
chemin  qu’il  convient  de  fuivre.  Ce  qu’ori  remarque 
à  travers  l’obfcurité  qui  règne  fur  ce  point ,  c’eft 
que  parmi  les  femmes  dont  l’enfant  préfentoit  la 
face,  les  unes  fe  font  délivrées  feules,  &  que  l’ac¬ 
couchement  des  autres  a  été  des  plus  labqrieux. 
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Section  première. 

Des  califes^  des  Jignes  &  différences  des  accouche- 
mens  dans  lefquels  l'enfant  préfente  la  face^  & 
des  indications  qu'ils  preferivent,. 

Des  caufes  ï  ?  14.  Prefque  tous  ceux  qui  ont  fait  mention 
nenfla^f^e^®  cette  mauvaife  pofitioii  de  l’enfant,  l’ont  attri- 
de  l’enfant  à  j3^^e  ^  l’obliquité  de  la  matrice  ,  &  l’on  ne  peut 

leprefenter.  ^  i  1  •  .  =  • 

difeonvenir  que  cette  obliquité  n  en  loit  au  moins 
une  caufe  éloignée  ou  prédifpofante.  Mais  quelle 
que  foit  la  déviation  dont  il  s’agit ,  la  face  ne  fe 
préfente  prefque  jamais  dans  le  commencement  du 
travail  3  &  ce  n’eft  d’abord  que  le  haut  du  fronts 
elle  ne  s’avance  qu’autànt  que  le^  efforts  de  l’ac-^ 
couchement  fe  répètent. 

1 3  zj.  Ceux  qui  ont  bien  compris  ce  que  nous 
avons  dit  au  §.  i  Z78  &  fuivans ,  du  mécanifme 
de  la  mauvaife  fituation  que  la  tête  prend  quelque¬ 
fois  en  fe  plongeant  dans  le  fond  du  baffih ,  lorf- 
qu’elle  préfente  le  vertex ,  ne  feront  point  embar- 
raffés  pour  expliquer-eomment  la  face  peut  s’y  en¬ 
gager  j  &  ils  concevront  clairement  d’ailleurs  d’où 
proviennent  les  difficultés  qui-  s’oppofent  alors  à 
l’accouchement,  ou  qui  le  rendent  au  moins  tou¬ 
jours  des  plus  longs  &  des  plus  laborieux. 

Caraûères  On  recounoit  aifément  la  face,  en  tou- 

delatace.  femme  dans  les  premiers  momens  qui 

fuivent  l’ouverture  de  la  ppche  des  eauxj  parce  que 

les 


hES  lÂCCOUCHEMENS, 
les  fignes  qui  la  caradtéiifent  ne  font  pas  encore 
mafqués  par  la  tuméfaâion  qui  y  furvient  un  peu 
plus  tard  :  ces  fignes  diftindifs  font  le  nez,  la 
fciouche  ,  le  menton  ,  le  rebord  des  orbites ,  &  la 
future  qui  règne  le  long  du  fronr. 

1 3  27.  Nous  diftinguerons  quatre  efpèces  d’ac-  ogg 
couchemens  dans  lefquels  l’enfant  préfente  la  face , 
relativement  aux  quatre  pofitions  principales  que  prendre  re¬ 
cette  région  peut  prendre  à  l’égard  du  baffin.  .  au^  baffin» 

1 3.28.  Dans  la  première ,  la  longueur  de  la  face 
fe  préfente  félon  le  plus  petit  diamètre  du  détroit 
fupérieur,  de  manière  que  le  front  eft  fitué  au- 
defl'us  du  pubis ,  &  que  le  menton  répond  à  l’angle 
facro-vertébral. 

1 3  29.  Dans  la  fécondé  pofition ,  la  longueur 
de  la  face  fe  préfente  encore  parallèlement  au 
petit  diamètre  de  l’entrée  du  balfin  :  mais  le  men¬ 
ton  fe  trouve  derrière  le  pubis ,  &  le  front  au- 
devant  du  factum. 

1330.  Dans  la  troifième ,  la  face  eft  fituée  tranf- 
verfalement  à  l’égard  du  baffin ,  de  manière  que 
le  front  répond  au  côté  gauche  de  celui-ci ,  ôc  le 
menton  au  côté  droit. 

1331.  Le  contraire  a  lieu  dans  la  quatrième  ef* 
pèce,  le  front  étant  placé  vers  le  côté  droit  ,  &  le 
menton  vers  le  gauche.  s 

1332.  Ces  quatre  pofitions  ne  fe  rencontrent  pas 
auffi  fréquemment  les  unes  que  les  autres  j  les  deux 
dernières  font  les  plus  ordinaires  ,  quoiqu’elles 
foient  elles-mêmes  alïèz  rares ,  fi  on  les  confidère 

Tome  JL  ’  '  C  ‘ 
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relativement  à  quelques-unes  dès  pôfitioris  qui  ont 
été  décrites  jufques  ici, 

1355.  Les  accoucheraeris  où  la  face  fe  prefente 
doivent  palier  pour  contre  nature ,  indépendam¬ 
ment  des  accidéns  qui  peuvent  rendre  tels  ceux 
où  lenfant  eft  fitué  >de  la  manière  la  plus  avan- 
tageufe.  Pour  qu’ils  fe  fàllènt  feuls ,  félon  le  lan¬ 
gage  vulgaire  ,  il  faut  que  la  tête  foit  très-petite  , 
&  le  balTin  dé  la  mère  en  même  temps  très-large  j 
aiitrement  ils  deviennent  fort  longs  &  difficiles  \  les 
enfans  naiffent  avec  la  face  tuméfiée  &  livide ,  & 
prefque  toujours  privés  de  là  vie  ,  ou  au  moment 
de  la  perdre ,  à  caufe  de  rehgorgemènt  du  cerveau. 

1334.  Les:  obftacles  qui  s’oppofent  le  plus  fou- 
vent  à  ces  fortes  d’accoucheméns ,  les  difficultés  que 
là  femme  éprouve  à  fe  délivrer  feiile ,  même  dans 
les  circonftances  les  plus  favorables,  airifi  que  lé 
danger  qui  menace  alors  l’enfant ,  femblènt  nous 
inviter,  dans  tous  les  cas ,  à  vénir  au  fecours  de 
l’un  &  de  l’autre. 

Deslndîca-  1535*  L’indicàtîoii  la  plus  généràle  que  nous 
pTefcrivent  offrent  ces  accouchemens,  confifie  à  redrelTer  la  tête 
les  accou-  de  l’enfant,  c’eft-à-dire ,  à  fairè  reniohter  la  face, 
la  face  fe  &  défcendre  l’occiput ,  pour  rappeller  le  fommet  à 
préfente.  fituation  ordinaire.  Quand  on  ne  peut  féconder 
auffi  heureufement  les  efforts  de  la  nature  ,  foit 
parce  qu’on  eft:  àppellé'trop  tard,  ou  que  des  cir- 
Gonftancès  accidentelles  pféfehteht  l’iiîdication  d’o¬ 
pérer  l’accouchement  fur  le  champ  ,  on  eft  obligé 
de  retourner  l’enfant  pour  l’amener  par  les  pieds , 
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w  d’extraire  la  tête  avec  des  inftrumens,  fi  elle  fe 
trouve  profondément  engagée  ôc  ferrée  dans  le 
balîîn.  ■ 

-  i5^(j»C’eft,  félon  quelques  Praticiens ,  perdre 
un  temps  précieux ,  que  de  s’occuper  à  convertir 
la  mauvaife  pofoion  de  la  tête  en  une  meilleure , 
parce  qu’on  y  réulîit  rarement ,  dilèrtt-ils  ;  mais 
on  y  réuffiroit  plus  rarement  encore ,  qu’on  ne 
devfoit  pas  négliger  de  le  tenter ,  par  rapport  aux 
avantages  que  l’enfant  peut  en  retirer ,  fi  l’on  y 
parvient ,  &  au  danger  qui  accompagne  afièz  fou- 
vent  les  autres  méthodes  d’opérer  alors  l’accoü- 
cliement.  ,  '' 

1^37.  Lorfqu’on  fe  propofe  de  ramener  la  tête  Delà  ma- 
à  fa  pofition  naturèlle,  c’eft  moins  en  repouilant 
la  face ,  comme  la  plupart  des  Accoucheurs  l’ont  mener  la 
confeillé ,  qu’en  agilfant  fur  l’occiput ,  qq’il  faut  tLdon 
tâcher  d’accrocher  de  quelques  doigts  ,  pour  l’en- 
traîner  en  bas.  L’expérience  nous  permet  de  dire 
que  cela  s’exécute  fans  beaucoup  de  peine ,  quand 
la  tête  eft  libre  à  l’entrée  du  balfin ,  ou  fufceptibla 
encore  d’y  être  repouflee  aifément  :  mais  ce  pro¬ 
cédé  eft  toujours  difficile  ,  &  fouvent  imprati¬ 
cable  ,  lorfqu’elle  occupe  le  fond  de  cette  cavité , 

&  qu’elle  y  eft  étroitement  ferrée  3  parce  que  les 
doigts  ne  peuvent  plus  pénétrer  allez  loin  pour  em- 
brallèr  convenablement  l’occiput  j  ôc  qu’en  fuppo- 
fant  d  ailleurs  qu’ils  le  puilîènt ,  la  tête  ne  fauroit 
faire  alors  le  mouvement  de  bafcule  nécellaire  à 
l’abaiflèment  de  fon  extrémité  occipitale  :  devant 
C  Z 


*  J  (5  ^ 

préfeiitei:  de  front ,  dans  ce  mouvement ,  un  dia¬ 
mètre  de  cinq  pouces  &  un  quart  ou  environ,  non 
compris  répailîèur  des  doigts  qui  opèrent.  Un  levier 
plus  courbe  &  plus  large  'que  celui  qui  eft  connu 
parmi  nous ,  aura  quelquefois  fes  avantages  alors. 

1338.  Si  l’on  trouve  aflèz  de  reiîburces  dans  les 
forces  de  la  nature  pour  opérer  raccouchement , 
il  faudra  donc  elTayer  de  ramener  la  tête  à  fa  bonne 
pofition  :  dans  l’état  contraire ,  on  retournera  l’en¬ 
fant  ,  èc  on  l’amenera  par  les  pieds,  à  moins  que 
d’autres  circonftances  ne  s’y  pppofent ,  &  n’exigent 
j’ufage  du  levier  ou  du  forceps ,  comme  on  l’expo- 
fera  plus  précifément  dans  la  fuite  de  ce  volume. 

Section  1 1. 

Méthodes  d'opérer  les  diverfes  efpèces  d’ accouche-- 
mens  oh  l'enfant  préfente  la  face  j  lorf qu'ils  peu¬ 
vent  l'être  avec  la  main  feulements 

1 5  3  9.  La  première  de  ces  efpèces  d’accouchemens 
eft  une  des  plus  rares  qui  puiiîènt  fe  rencontrer,  &  il 
De  la  beaucoup  que  la  pofition  qui  la 

nière^d’opé-  conftitue  foit  des  meilleures.  Cette  pofition  eft  telle, 
première  que  le  plus  fouvent  on  ne  peut  ramener  la  tête  à 
îa°face?  celles  qui  conviennent  à  fa  fortie  j  parce 

que  la  main  ne  peut  être  conduite  diredenient  für 
l’occiput  pour  l’entraîner  en  en-bas  ,  comme  dans 
les  pofitidns  fuivantes.  Pour  parvenir  à  ramener  la 


(i)  Voyez  l’article  où  l’on  traite  du  levier,  part.  iv. 
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tête  à  fa  fituation  naturelle  ,  dans  le  cas  dont  il 
s  agit ,  il  faudroit  repoulïèr  la  face  en^  agilTant  fur 
les  côtés  du  nez ,  ce  qui  ne  feroit  pas  fans  incon- 
véniens  pour  Tenfant ,  même  en  fuppofant  qu’il  y 
fallût  employer  peu  de  force  i  ou  bien ,  il  faudroir. 
d’abord  déplacer  la  tête  ,  &  diriger  la  face  trafiif- 
verfalement  à  l’égard  du  balïîn ,  aEn  de  conduire 
enfuite  la  main  fur  la  région  occipitale  ,  comme 
on  le  prefcrira  pour  la  troifième  &  la  quatrième 
pofitions.Ces  procédés  n’étant  pas-faciles  à  exécuter,, 
même  à  l’inftant  de  l’écoulement  des  eaux,  à  plus 
forte  raifon  doit-on  y  avoir  peu  de.  confiançè ,  lorf- 
que  la  tête  a  déjà  franchi  le  détroit  fupérieur,,  & 
occupe  le  fond  du  baffin.  Jl  eft  prefque  toujours 
indifpenfable ,  dans  le  cas  où  la  première  pofi- 
tion  de  la  face  a  lieu  ,  de  retourner  l’enfant ,  &  de 
l’amener  par  les  pieds. 

1 3  40.  On  peut  alors  fe  fervir  de  la  main  droite  ou 
de  la  main  gauche ,  avec  le  même  avantage.  On  l’in¬ 
troduit  en  fuivant  le  facrum ,  &  dans  un  état  de 
fupination ,  jufqu’à  ce  que  l’extrémité  des  doigts 
réunis  foit  parvenue  fous  le  menton  de  l’enfant; on 
les  écarte  dans  ce  moment ,  pour  embralfer  exaéte- 
ment  le  bas  de  la  face,  &  la  relever,  en  avançant  la 
main  un  peu  plus  loin  dans  le  fein  de  la  femme.  On 
porte  enfuite  la  tête  fur  l’une  des  folles  iliaques , 
favoir  fur  la  droite ,  lorfqu’on  fe  fert  de  la  maiia 
droite ,  &  vice  verfâ  ;  mais  en  obfervant  de  tourner 
la  face  en  même  temps  vers  l’autre  côté ,  de  ma- 
jûère  qu  elle  regarde  la  main  qui  opère ,  ainli  que 
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nous  l’avons  recommandé  à  l’occalion  de  la  tfôî- 
fième  &  fixième  efpèçes  d’accouchemeiis  où  le  fom- 
inet  de  la  tête  fe  préfente.  Après  cela ,  on  va 
prendre  les  pieds  comme  dans  ce  dernier  cas.  F' oye^ 
1315  &  1312.. 

Seconde  1341.  Si  l’on  peut  efpérer  de  fléchir  la  tête 
c^uchemert  de  renfaiit  fur  fa  poitrine ,  &  de  ramener  le  fom- 
pféfente^  &  OU  le  vertex  "a  l’entrée  du  balïin,  quand  la 
de  la  manièvface  fe  préfente  dans  la  fécondé  pofition ,  l’on 
re^de  lopé  guère  fe  promettre  de  la  réduire  entière¬ 

ment  à  fa:fituarion  natitfelle  j  excepté,  peut-être, 
dans  le  moment  où  la  poche  des  eaux  vient  à 
s’oitvrir ,  encore  ne  feroit-ee  pas  alors  fans  de 
4jien  grandes  difficultés  qu’on  y  parviendrok.  Ce 
déplacement  n’eft:  plus  poffible ,  &  il  feroit  même 
dangereux  de  le  -tenter ,  dorfque  les  eaux  -font 
évacuées  depuis  long-temps.  Si  l’on  veut  efîàyer 
-de  l’opérer-  dans  le  premier  moment ,  il  faut  avancer 
tine  main  Je  long  du  facram  &  de  la  partie  pofté- 
rieùre  de  la  matrice ,  jufqu’a  ce  que  les  doigts 
puiflent  embraflèr  l’occiput  aflèz  étroitement  pour 
-l’entraîner,  &  forcer  à  ce  moyen ,  la  face  de  re¬ 
monter  :  il  faudroit  en  même  telnps  qu’on  entraîne 
-i’occiput  de  cette  manière ,  le  tourner  vers  l’une 
des  cavités  cotyloî'des ,  afin  de  le  diriger  infenfî- 
blement  dans  la  fuite ,  fous  l’arcade  du  pubis.  : 

1342.  Lorfqu’on  rencontre  trop  de  difficulté 
dans  cette  entreprife ,  ou  que  des  circOnftances 
exigent  qu’on  retourne  l’enfant  ôc  qu’on  l’amène 
par  les  pieds ,  on  peut  encore  indiftinéteinent  in^ 
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troduire  Tune  ou  rautçe  main  dans  la  matrice. 

On  ,  dégage  d’abord  la  tête  du  détroit  fupérieur> 
en  la  faifant  remonter  convenablement  \  on  la 
faifit  enfuite  de  maniérée  à  pouvoir  en  détourner 
le  fommet  "  de  delfus  la  faillie  du  facrum ,  &  le 
diriger  vers  l’une  des  foflès  iliaques',  favoir,  vers 
la  drQite  quand  on  fe  fert  de  la  main  droite, 
vice  yerfà.  Après  avoir  ,cioqmé  çette  poütion  tranf- 
verfale  à  la  tête,  on  infinue  la  main  en  fuivant 
un  4^  eôtés  de  l’enfant ,  pour  aller  prendre  les 
pieds  &  terminer  l’acconcliement  félon  les  règles 
jJrefcrites  à  l’occafion  de  la  fixièm,e  ,efpèce,.où  le 
vertex  fe  préfente. ,1,32.1. 

1343.  Quand  l’çn  n’a  d’autres  indications  à  Troifiènie 
remplir  dans  h  rroifième  efpèce  d’accouchement 
où  la  .façeAe  préfente,  que  celle  de  ramener  la  où  là  Face  fe 
tête  à  la  lituation  naturelle ,  on  doit  introduire 
la  main  droim  vers  le  côté  gauche  du.baffin,  juf- 
qu’à  .ce  .qu’on  puille  recourber  le  .bout  des  doigts 
^u-deifus  de  l’occiput,  pçur  l’entraîner,  en  tirant 
à  foi.  la  tête  étoit  defcendue  dans  le  fond  du 
badin,  , fans  cependant,  y  être. trop  ferrée,  de  ma¬ 
nière  qu’on  .ne  puillè  avancer  les  doigts  alTèz  loin 
fur  l’occiput  j  .il  faudroit  la  repoullèr  en  totaiité., 

,  ou  bien,  ellàyer  avec  beaucoup  .de  foin  de  relever  |a 
face ,|au  moyen  de  quelques  doigts  de  la  main  gauche 
placés  fur  la.  mâchoire  fupérieure,,&  à  côté  du  nez. 

Si  l’on  pouvoir  ainfi  repoullèr  Je  bas  de  la  face ,  on 
fraieroit  un  -chemin  plus  libre  à  l’autre  main  du 
.^(BÔté  de  l’ocçiput  j  mais  comme  l’on  ne  fauroit 
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avec  trop  de  précaution  fiir  la  face  même ,  craintÿ 
de  la  meurtrir  «Sc  de  la  contondre,  pour  peu  qu'on 
éprouve  de  difficulté  ,  il  vaut  mieux  repouffer  la 
tête ,  pour  aller  enfuite  accrocher  l’occiput. 

1344.  Quand  on  eft  obligé  de  retourner  l’en¬ 
fant  j  foit  qu’cn  ait  ramené  la  tête  à  fa  pofition 
naturelle  ou  non,  l’on  doit  fe  conduire  comme 
dans  la  première  efpèce  d’accouchement  où  le 
vertex  fe  préfente.  On  introduira  donc  la  main 
gauche  dans  la  matrice,  en  la  dirigeant  le  long 
du  côté  gauche  de  l’enfant ,  jufqu’à  ce  que  les 
doigts  puilfent  faifir  les  pieds,  Voyc-[  §.  1307. 

Quatrième  '  1 3,45.  La  quatrième  efpèce  d’accouchement  où 
co^Aement^  face  fe  préîente,  diffère  peu  de  la  précédente, 

où  la  face  fe  quant  à  la  manière  de  l’opérer  3  lî  ce  n’eft  qu’on 
prefente,  ^  ,  •  1  ^ 

doit  exécuter  de  la  main  gauche  tout  ce  qui  vient 

d’être  prefcrit  pour  la  droite  ,  6*  vice  Veut- 
on  ,  par  exemple ,  changer  la  pofition  de  la  tête 
■  en  une  meilleure ,  il  faut  introduire  la  main  gauche 
vers  le  côté  droit  du  baffin,  pour  accrocher  l’oc¬ 
ciput.,  qui  eft  au-deffus ,  &  l’entraîner  :  mais  on  fe 
fert  de  la  main  droite  lorfqu’il  eft  néceflaire  de 
retourner  l’enfant  &  de  l’amener  par  les  pieds.  On 
obferve  d’ailleurs  les  précautions  ci-devant  énon¬ 
cées  3  &  quand  les  pieds  font  fortis,  on  termine  l’ac¬ 
couchement  comme  fi  le  fommet  de  la  tête  fe  fut 
préfenté  dans  la  fécondé  pofition.  Foy.  §.  13 1 1  (i). 


^  (ï)  Quelques  Auteurs  font  mention  d’accouchemens 
•ù  1  enfant  préfente  le  front  ;  &  l’un  d’eux  ajoute  mênie. 
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.ARTICLE  IL 

Des  accouchemens  dans  lefqüels  l'enfant  préfente 
le  devant  du.  col  ^  vulgairement  appelle  L  gorge. 

1246.  On  peut  inférer  du  filence  que  la  plu-  Desaccou* 
^  ,  ,,  r  i  t  chemens  où 

part  des  Auteurs  ont  garde  lur  les  accouchemens  l’enfant  pré- 

où  lenfant  préfente  la  partie  antérieure  du  col ,  col. 

qu 'ils  font  extrêmement  rares  :  dé  la  Motte  eft 
yrefque  le  feul  qui  en  ait  fait  mention  5  encore 
n'en  cite-t-il  que  deux  exemples. 

Section  première. 

Des  caûfes des  Jighes  J  &  des  différences  des  Ac~ 

.  coucKemens  ou  V enfant  préfente  lé  devant  du  coly 
éé  des  indications  quils  nous  offrent. 

1347.  Ces  accouchemens .  ont  tant  de  rapport  Des  caufes 
avec  ceux  qui  font  le  fujét  de  l’article  précédent aéterm^iner^ 
qu’on  peut  les  regarder  comme  l’effet  des  mêmes 
caufes.  lOn  conçoit  facilement  pourquoi  le  devant  fenter. 
du  col  j-plutôt -qu’une  autre  région  de  la.furface 


de  l’enfant ,  vient. fe'préfenter  fur  l’entrée  du  balîîn. 


qu’ils  font  plus  fâcheux  que  ceux  où  il  préfenfe  1» 
face:  mais  cette  allégation  eft  abroltiment  fauffe.  Comme 
ces  accouchemens  fe  trouvent  compris  cl^s  Ce  que  nous 
avons  dit  de  la  mauvaise  fihiatîotf'\|\îe  la  tête  prend- 
quelquefois  en  s’érigageant<làhs  li  balîm-,-onpeutcoa- 
iïilter  les  §§.'1-^78  &  fuir.  -  -.v  ■  ■ 
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lorfqu  on  fait  attention  que  le  grand  diamètre  dif 
cm-ps  de  l’enfant ,  au  moment  de  l’ouverture  de  la 
j)oche  des  eaux ,  peut  être  incliné  a  1  egard  de  1  axe 
du  baffin,  de  manière  que  le  front  fe  trouve  ap¬ 
puyé  fur  le  rebord  du  détroit  fuperieur,  du  cote 
-oppolé  à  celui  de  l’obliquité  j  car ,  dans  ce  cas  > 
l’effet  des  contradions  de  la  matrice  fe  borne  pref- 
que  uniquement  à  renverfer  la  tête  en  arrière,  & 
à  faire  avancer  la  région  dont  il  s’agit,  fi  la  face 
lie  vient  elle-même  fe  préfenter. 

1348.  Cette  inclinaifon  du  grand  diamètre  du 
corps  de  l’enfant  à  l’égard  de  l’axe  du  baffin  de  la 
mère ,  peut  être  une  fuite  de  l’obliquité  de  la  ma¬ 
trice,  ou  feulement  de  la  grande ,  quantité  d’eau 
.qu’elle  contient.  Si  ces  caufes ,  qui  fe  rencontrent 
fouvent  enfemble  j  ne  forcent  pas  conftamment  la 
partie  antérieure  du  col  à  fe  préfenter ,  c’eft  que 

•  da  fituation  de  l’enfant  ià  i’inftant  de  i’écoulement 
\  des  eaux ,  n’eft  pas  toujours  la  même  relativement 
au  détroit  fupérieur.  ,  ,  :  ;  o 

1349.  Qn  voit  clairement  ;pDur  quoi  d’enfant, 
-dont  le  devant  du  col  fe  préfence  de  premier,  ne 
-peut  naître,  fans  des  fecours  de; l’art.  L’obftacle  vient 
alors  du  défaut  de  proportion  qui  exifte  entre  le 
vuide  du  baffin  &  le  volume  des  parties  qui  s’ef¬ 
forcent  ^e'  s’y  en|age^  en  *  mêm'î  temps ,  c’eft-a- 

Descarac-,  ^3  50.  Çe  ,n’fl^,, qu’au  .rpoment  de  J’puvertqre 
fon?Kcon--^®^diaenrbrMes.,-  fqéme  quelque  temps  gprès,, 
îiTdi^îi."  reconnoître  le  dçYAîit.^»iC,Ql3 
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les  figues  cafadériftiques  de  cette  région ,  qu’ôn  ne 
-touche  que  très-fuperficiellement  avant  cet  inftant, 

'font  peu  appareils  au  taét ,  &  que  ceux  qui  pour- 
roient  dilliper  toute  incertitude  ,  -font  eneore  fou- 
vent  éloignés  du  cercle  que  le  bout  du  doigt  peut 
alors  parcourir.  Ces  derniers  fignes  font  le  menton 
-ôc  le  haut  de  la  poitrine ,  que  dénotent  clairement 
Téchancrure  du  fternum  &  les  clavicules. 

.Il  f  !•  Le  devant  du  col  ne  fe  préfente  pas  tou- 
-joiks  de  la  même  manière  a  1  entrée  du  ‘bamn  :  devant  du 
on  remarque  ,  dans  lune  des  deux  obfervations prendrT^à 
communiquées  par  de  la  Motte  ,  que  'le  menton 
•fe  trouvoit  accroché  au  pubis  ,  &  qu’il  répondoit  rieur. 

'au  facru-m  dans  l’autre.  Quoique  perfonne  n’ait 
parlé  bien  clairement  des  pofitions  tranfverfales, 
ou  un  peu  diagonales  de  cette  région ,  elles  pa-  , 

roiiïènt  cependant  devoir  être  plus 'fréquentes  que  ■  * 

les  autres,  en  ce  que -la -forme  des  parties  de  l’en- 
'fant  s’accommode  alors  beaucoup  mieux -avec  celle  ^ 

-de  l’entrée  du  baffin  de  la  mère.  Nous  rouirons 
-toutes  ces  pofitions  à  quatre  principales. 

1352.  Dans  la  première ,  la  longueur  du  cul 
■fe  trouve  placée  félon  le  petit  diamètre  du  détroit  , 
fupérieur ,  de  manière  que  le  bas  de  J,a  face  eft  ap¬ 
puyé  fur  le  pubis ,  &  le  haut  de  la  poitrine  fur 
la  faillie  du  facrum. 

1,3  Dans  la  fécondé,  c’eft  la. poitrine  .«qui  fe 
trouve  au-delTus  du  pubis ,  &  la  face  vers  Je  fa¬ 
crum  ■,  mais  un  peu  de  coté  à.caufe  de  là -faillie  ’  ' 

de  ce  dernier ,  iSc  de  -la  colonne  lombaire.  .  c  ; 
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1354.  Dans  la  troifième  pofirion ,  le  col  el? 
placé  tranfverfalement  J  de  forte  que  la  tête  eft  ap¬ 
puyée  fur  le  devant  de  la  folle  iliaque  gauche ,  &  la 
poitrine  fur  la  droite. 

1355.  Dans  quatrième  polition,  l’enfant  eft 
auffi  placé  en  travers  ,  mais  de  façon  que  la  poi¬ 
trine  eft  fituée  fur  la  folfe  iliaque  gauche ,  &  la  tête 
fur  la  droite. 

135^.  Ces  quatre  polirions  qui  conftituent  au¬ 
tant  d’efpèces  d’accouchemens ,  font  également 
fâcheufes  pour  l’enfant.  Il  ne  peut  naître  dans  cette 
attitude ,  où  la  tête  eft  renverfée  fur  le  dos  &  le 
.  danger  qui  le  menace  eft  proportionné  à  la  force 
&  à  la  durée  de  la  prelïîon  qu’il  éprouve  de  la 
part  de  la  matrice ,  après  l’écoulement  des  eaux. 

Des  indi-  1 3  57.  Les  indications  générales  que  nous  offrent 
cations  que  r  1  1  •  \  \ 

nous  offrent  ces  iortes  d  accouchemens ,  relativement  a  la  ma- 

fTofitlon^du  terminer ,  fe  réduifent  aux  deux  fui- 

col.  vantes  :  il  faut  ramener  la  tête  de  l’enfant  à  fa  licuar 
tion  n|turelle ,  ou  aller  prendre  les  pieds  ;  mais  il 
eft  toujours  fi  difficile  de  fatisfaire  à  la  première  de 
ces  indications,  même  dans  les  circonftances  les  plus 
favorables ,  que  nous  ne  confeillons  pas  de  le  tenter. 

Section  IL 


Méthode  d’opérer  les  diverfes  efpèces  d’accouehe- 
■  mens  où  V enfant  préfente  le  devant  du  col. 

Première  Dans  la  première  de  ces  efpèces  d’accou- 

co^udiement^^^^^^ï^S;,  il  eft  toujours  nécelfaire  d’aUer  cherclier 
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les  pieds  de  l’enfant  &  de  le  retourner.  On  peut,  oùledevm 
à  fon  choix,  introduire  l’une  ou  l’autre  main  dans 
le  fein  de  la  femme.  On  l’infinue  d’abord  en  delfous, 

&  dans  un  état  de  fupination ,  jufques  fur  la  poi¬ 
trine  de  l’enfant  j  enfuite  ,  fi  l’on  opère  de  la  main 
droite ,  on  dirige  lés  doigts ,  en  les  recourbant  un 
peu,  fur  le  côté  &  la  hanche  droite,  pour  embraflqr 
le  tronc  de  manière  à  le  faire  rouler  fur  fon  axe , 

&  à  tourner  fa  face  antérieure  vers  le  côté  gauche 
de  la  femme,  autant  qu’il  eft  poffible.  Après  cela, 
on  va  chercher  le  pied  droit ,  on  l’entraîne  jufqu’à 
la  vulve ,  où  on  le  retient  au  moyen  d’un  lacs  fi 
on  le  juge  à  propos,  tandis  qu’on  reporte  la  main 
vers  le  fond  de  la  matrice  pour  en  dégager  le  fé¬ 
cond.  Dès  qu’ils  font  fortis  l'un  &  l’autre,  on 
tire  un  peu  plus  fort  fur  le  premier ,  ruais  pen¬ 
dant  quelques  inftans  feulement ,  puis  également 
fur  les  deux  j  obfervant ,  durant  ce  temps ,  d’ap¬ 
puyer  légèrement  de  l’autre  main  fur  l’endroit  du 
ventre  de  la  femme  où  répond  la  tête  de  l’enfant, 
comme  pour  la  repouller  vers  le  haut.  Quand 
on  a  introduit  la  main  gauche  ,  &  non  la  droite, 
oiPdirige  les  doigts  vers  la  hanche  gauche  de  l’en¬ 
fant  ,  en  paifant  obliquement  fous  fa  poitrine 
qu’on  s’efforce  de  tourner  vers  le  côté  droit  de  la 
mère  :  enfuite  on  .  dégage  les  pi'eds  fucceflîvemenr, 
comme  dans  le  cas  précédent ,  mais  en  commen¬ 
çant  par  celui  dù  côté  gauche ,  pour  terminer  l’ac¬ 
couchement  avec  les  précautions  indiquées. 

1359.  Il  paroît  impolîible  que  la  longueur  de  Seconde 
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efpke  d’ac-  partie  antérieure  du  col  correfponde  exaélementT 
ou'^e^d^vant  diamètre  du  détroit  fupérieur ,  dans  la  fe- 

fc^ue*  pofition  que  nous  avons,  annoncée  ,  parce. 

que  le  devant  de  la  tête  ne  peut  relier  appuyé  fur- 
la  faillie  de  la  colonne  lombaire  :  le  menton  ne  fe 
prélentera  donc  pas  direétement  fur  Pangle  fupé« 
rieur  du  facrum ,  mais  fur  l’un  de  fes  cotés  ,  la 
face  fe  déjettant  fur  la  partie  poftérieure  de  la  folle 
iliaque.  Si  cela  n’arrive  pas  toujours  ainfi ,  on  peut 
alîùrer  au  moins  que  c’eft  le  cas  le  plus  ordinaire. 

'  1 3  éo.  Le  rappor;  de  l’enfant  avec  le  balliii ,  & 
fon  attitude  dans  la  matrice,  font  alors  tels ,  qu’on 
entrevoit  à  peine  comment  on  pourra  porter  la 
main  jufqu’aux  pieds,  &  fur- tout  quand  les  eaux 
font  écoulées  depuis  long- temps.  Pour  opérer  1© 
plus  fûrement  poffible  dans  ce,  cas ,  l’Accoucheur 
fera  choix  de  fa  main  droite ,  toutes  les  fois  que  la 
face,  fera  placée  fur  le  côté  droit  de  la  colonne 
vertébrale  ,  &  vice  verfâ.  Ayant  introduit  cette 
main  jufqu’au-dellus  de  l’oreille  droite  de  l’enfant, 
on  portera  la  tête  vers  le  devant  de  la  folle  iliaque, 
fur  laquelle  elle  eft  déjà  appuyée,  pendant  que, 
de  l’autre  main  appliquée  fur  le  ventre ,  on  lli- 
elinera  le  fond  de  la  matrice  vers  le  côté  gauche; 
afin  de  donner  à  l’enfant  une  pofiticii  prefque 
tranfverfale  à  l’égard  du  balîln ,.  &c  de  favorifer  le 
refte  de  l’opération.  Ce  déplacement ,  qui  n’eft  pas 
exclufivement  celui  de  l’enfant ,  puifque  la  matrice 
l’éprouve  également ,  étant  porté  auffi  loin  qui! eft 
•  ,  poffible  de  le  faire,  on  dirigera  la  main  qui  eft  en- 
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^e(3ans ,  fur  le  pied  droit ,  &  on  le  fera  defcendre 
le  plus  qu’on  pourra,  avant  d’aller  chercher  le  fé¬ 
cond.  On  continuera  d’opérer  d’ailleurs  commô 
dans  la  pohtion  précédente. 

1361.  Lorfqu’on  eft  obligé  de  fe  fervir  de  la  main 
gauche,  il  faut  l’introduire  vers  le  côté  droit  du 
bafïin  ,  afin  de  porter  la  tête  de  l’enfant  fur  le  de¬ 
vant  de  la  folle  iliaque  gauche ,  pendant  qu’on  in-  * 
clinera  le  fond  de  la  matrice  du  coté  droit ,  pour 
5’épargner  quelques-unes  des  difficultés  qu’on  ren- 
contreroit  fans  cette  précaution ,  en  allant  à  la  re¬ 
cherche  des  pieds.  Ce  fera  en  fuivant  le  côté  gauche 
de  l’enfant ,  &  en  accrochant  en  premier  lieu  le 
pied  de  ce  côté ,  qu’on  parviendra  à  dégager  l’un  6c 
l’autre  convenablement. 

1 3  6  2.  On  doit  toujours  opérer  de  la  main  gauche  Troîfième 
la  troifième  efpèce  d’accouchement  où  l’enfant 
fente  le  devant  du  col.  On  l’infinue  au-delfous  deoùledevar^ 
la  poitrine,  en  la  dirigeant  vers  le  haut  de 
folTe  iliaque  droite  ^  6c  en  fuivant  le  côté  gauche 
de  l’enfant ,  jufqu’à  fa  hanche ,  pour  gagner  plus 
facilement  les  pieds ,  qu’on  entraînera  félon  l’ordre 
dans  lequel  ih  fe  préfenteront.  Du  refte' ,  on  achève 
de  retourner  l’enfant,  comme  dans  le  cas  précédent. 

Si  r  on  éprouyoit  que^ues  difficultés  à  faire  def¬ 
cendre  les  pieds  après  les  avoir  dégagés  de  la  ma¬ 
trice  ,  il  faudroit  repoullèr  un  peu  le  haut  de  la  poi¬ 
trine  de  l’enfant,  6c  même  à  différentes  reprilës, 
fi  les  circonftances  l’exigeoient  ;  afin  de  favorifèr  la 
defcente  des  feffes ,  qui ,  fans  cette  précaution,  trou- 
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veroient  peut-être  de  grands  obftacles  â  s  eiigageri 
1363.  Pour  parvenir  plus  facilement  aux  pieds 
de  l’enfant ,  dans  la  pofition  du  col  dont  il  s'agit , 
quelques  Praticiens  ont  confeillé  de  repoullèr  d’a¬ 
bord  la  tête  au-delfus  de  la  folle  iliaque  gauche,. 
&  de  faire  defcendre  le  devant  des  cuilPes  à  l’entrée 
du  balïin ,  en  y  faifant  pallèr  fuccelTivement  la  poi¬ 
trine  &  le  bas-ventre  :  mais  ce  prqcédé  ne  pouvant 
s’exécuter  au  plus  qu’au  moment  de  l’évacuation 
des  eaux,  &  non  fans  beaucoup  de  difficulté,  ce 
ne  feroit  que  dans  ce  moment  qu’il  feroit  permis 
de  le  tenter ,  fi  celui  que  nous  venons  de  décrire 
^  n’étoit  alors  bien  plus  facile ,  &:  préférable  confé- 
Iquemment  dans  tous  les  cas. 

De  la  qua-  1 5  conduire  dans  la  quatrième  po- 

trième  ef-  ^qI  ,  Comme  dans  la  troifième  ;  avec 

pece  d’ac-  ’ 

couchement cette . légère  différence  cependant,  que  ce  fera  la 
^éfente  le  main  droite  qu’on  introduira  au-deflbus  de  l’enfant  3 
devant  du  dirigera  les  doigts  obliquement  vers  la  folle 

iliaque  gauche  de  la  femme,  &  qu’on  fuivra  le» 
côté  droit  de  l’enfant ,  pour  parvenir  aux  pieds  & 
les  dégager,  en  obfervant  les  précautions  indiquées 
au  §.  1362.  « 

ARTICLE  III. 

Des  Accouchemens  dans  lefquels  L’enfant  préfente 
la  poitrine. 

Des  ac^  1365.  L’oii  lie  fera  pas  furpris  de  ce  qu’il  fe  ren- 
contre  à  peine  dans  les  Auteurs  quelques  exemples 

biea 
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bkn  cara6térifés  d'accouchemens  où  lenfant  ait  préfente  I4 
préfetaté  le  devant  de  la  poitrine,  fi  l’on  iait 
tention  à  l’attitude  qu’il  doit  néceirairement  prendre 
pour  Te  placer  ainfi.  Sans  s’éloigner  de  la  forme 
ovoïde  fous  laquelle  il  eft  naturell^ent  replié  dans 
le  fein  de  fa  mère  ,  il  peut  offrir  le  dos ,  les  lom¬ 
bes  ,  l’épaule ,  la  tête ,  les  genoux  ou  les  pieds , 
avec  les  mains  ôc  le  cordon  (1)5  mais  le  devant  de 
la  poitrine  ne  peut  fe  placer  à  l’entrée  du  baflin , 
que  la  tête  au  moins  ne  foit  renverfée  fur  le  dos. 

Quelques  Praticiens  l’ont  même  repréfenté  ayant 
alors  les  cuilîès  alongées ,  les  jambes  fléchies,  de 
les  pieds  appuyés  fur  les  lombes. 

Section  première. 

Des  caufes  des  Jignes  &  differenees  des  acc'ouche- 
tnens  oà  t enfant  préjente  la  poitrine, 

1 3  66,  Cette  mauvaife  pofition  ne  peut  être  l’effet  De*  caufes 
que  du  concours  de  plufieurs  caufes  ,  car  uneieule^'^*'*^,^^*^”’*" 

1  J  •  •  1=  .  .  ,  .  îa  poi- 

ne  peut  la  produire  :  mais  1  on  ne  voit  pas  claire-  *rine  à  fe 

préfemei;, 

(i)  Les  Auteurs  font  pleins  d’obfervations  où  l’en¬ 
fant  préfentoit  en  mênie‘  temps  à  l’orifice  de  la  ma¬ 
trice  ,  les  mains ,  les  genoux  ou  les  pieds  ,  &  le  cordon. 

Nous  ne  ferons  cependant  pas  de  ces  accouchemens  un 
ordre  particulier ,  parce  qu’ils  n’offrent  d’autres  règles 
de  pratique  que  celles  qui  conviennent  aux  accouche- 
mens  dont  nous  parlons  ou  que  nous  avons  déjà  ex- 
pofés. 
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ment  quel  eft  renchaînement  de  ces  caufes.  Il  pa- 
roît  que  l’étendue  extraordinaire  de  la  cavité  de  la 
matrice ,  relativement  au  volume  du  foetus  dans 
les  derniers  temps  de  la  grollellè  ,  eft  une  de  ces 
conditions  abfolument  néceiraires  pour  que  les 
chofes  arrivent  ainfî. 

Des  caufes  13  <5  7.  H  eft  bien  plus  facile  d’expliquer  pour- 
qui  rendent  quoi  l’accouchement  ne  peut  s’opérer  naturelle- 
chemens'^'  ment,  quand  l’enfant  préfente  la  poitrine.  Toute 
fure*^*  la  difficulté  vient  alors  de  ce  que  la  plus  grande 
longueur  du  corps  de  celui-ci  fe  trouve  en  quelque 
forte  parallèle  à  l’un  des  diamètres  du  baflîn,  & 
tend ,  pour  ainfî  dire ,  à  s’y  engager  de  front ,  au 
lieu  d’y  offrir  l’une  de  fes  extrémités  :  c’eft  dans 
ce  cas  oq  l’enfant  viendroit  évidemment  en  double, 
fi  la  poitrine  pouvoir  s’avancer  de  cette  manière  \ 
mais  eft-il  un  baflîn  alfez  vafte  pour  lui  donner 
ifîue  fous  cette  forme  î 

Caraftères  1 3  68 .  Il  eft  facile  de  reconnoître  la  poitriné ,  quand 
fntérieurT^oî^  fait  la  recherche  qu’après  l’évacuation  des 
trlnel^  P®^’eaux.  Elle  préfente  une  furface  aufll,  étendue  que 
lentree  du  baflîn ,  &  peut  allez  s’y  engager  alors 
pour  devenir  acceffible  au  doigt  de  l’Accoucheur,  & 
lui  faire  diftinguer  fans  peine,  les  côtes,  les  clavi¬ 
cules  ,  la  région  du  fternum ,  &  le  haut  de  l’abdomen. 

1369.  Quoique  ces  accouchemens  ne  fe  reii*’ 
^  contrent  que  fres-rarement,  nous  en  diftinguerons 
cependant  quatre  efpèces ,  relativement  aux  quatre 
-59^^91^?  principales  dans  lefquelles  la  poitrine  peut 
fe  pféfenter. 
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ïjyo.  Dans  la  premières  le  devant  du  col  de 
î!enfant  eft  appuyé  fur  le  rebord  du  pubis,  &  le 
Jbas-ventre  au-defliis  du  facrum  j  la  longueur  dé  la 
poitrine  étant  placée  dans  la  diredion  du  petit  dia¬ 
mètre  de  rentrée  du  baflîn. 

1371.  On  Qbferve  le  contraire  dans  la  deuxième 
efpècei  le  bas- ventre  de  l’enfant  étant  au-delTus  du 
pubis  de  la  mère ,  &  le  devant  du  col  fur  la  bafe 
du  facrum. 

■  J  37i.  La  lituation  du  col  &  de  la  tête  de  l’en¬ 
fant  fur  la  folle  iliaque  gauche ,  Ôc  celle  du  ventre 
fur  la  folle  iliaque  droite ,  caradérifejit  la  troilîème! 
efpèçej  &  la  polition  inver fe  de  ces  mêmes  parties, 
•relativement  aubalîîn,  conhitue  la  quatrième  :  d’où 
l’on  voit  que  la  poitrine  eft  placée  tranfverfalement 
fur  le  détroit ,  dans  ces  deux  derniers  cas. 

S  e  c  t  I  o  n  I  I. 

De  la  manière  opérer  les  diverfes  efpèces  d’accou- 
chemens  oh  V enfant  préfente  la  poitrine. 

•  1373.  Lobftacle  qui  s’oppofe  à  la  fortie  de  Desindicsi 

l’enfant  ,  dans  tous  ces  cas.,  provenant  de  la  caufe  “q"® 
indiquée  au  §.  1367,  l’indication  ia  plus  générale  accou- 
iqu’ils  nous  .offrent  eft  facile  à  faifir  :  elle  confifte  f eS  pr^Ü 
îà  ramener  la  tête  ou  les  pieds  à  l’entrée  du  baflîn. 

;Si  quelques  Praticiens  ont  çonfeillé  d’y  ramener  la 
;pre}iùère,  &  d’abandonner  enfuite  l’accouchement 
càux  efforts  de  la  nature ,  les  autres ,  avec  bien  plus 
ide  raifoft.,  ont  expreflèment  recommandé  d’alier 
. . . D  ‘‘ 
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prendre  les  pieds ,  pour  le  terminer  à  tempsj 

1374.  Quand  on  fuppoferoit  ces  deux  méthodes  ^ 
également  faciles  ,  la  première  ne  pourroit  être  ad* 
mife  indifféremment  dans  toutes  les  circonftances. 
Ce  n’eft  tout  au  plus  qu’au  moment  de  l’ouver¬ 
ture  de  la  poche  des  eaux ,  qu’on  pourroit  tenter  , 
avec  quelque  efpoir  de  fuccès ,  de  ramener  la  tête 
à  fa  fituation  naturelle  î  mais  ce  ne  feroit  pas  en¬ 
core  fans  y  éprouver  beaucoup  plus  de  difficultés 
qu’on  en  rencontre  en  allant  prendre  les  pieds , 
qu’on  la  rameneroit  ainfî.  Nous  ne  confeillerons 
pas  même  de  l’eflàyer  j  car  pour  une  feule  fois  qu’on 
réuffiroit  péniblement ,  combien  de  tentatives  inu¬ 
tiles  &  auffi  fatigantes  pour  la  mère  que  pour  l’en¬ 
fant  ,  ne  feroit-on  pas  î  L’extraélion  de  l’enfant 
par  les  pieds  eft  préférable  dans  tous  ces  cas  ,  & 
la  circonftance  n’admet  aucune  autre  méthode, 
quand  il  exifte  des  accidens. 

137;.  Parmi  les  partifans  de  cette  dernière  mé¬ 
thode,  les  uns  veulent  qu’on  refoule  la  poitrine, 

&  fucceffivement  le  bas-ventre ,  les  cuiiles  &  les 
genoux ,  vers  le.  fond  de  la  matrice,  pour  faire  ve¬ 
nir  les  pieds  à  l’orifice  :  d’autres  recommandent  de 
les  aller  prendre  fur  les  lombes  de  l’enfant ,  où  ils 
les  fuppofent  appuyés ,  en  pafTant  la  main  fous 
l’ün  de  fes  côtés ,  pour  les  entraîner,  en  feifant 
rouler  le  tronc  fur  fon  axe  placé  tranfverfalement 
dans  la  matrice.  Le  premier  de  ces  procédés  n’eft 
praticable  au  plus  qu’au  moment  de  l’ouverture  de 
la  poche  dej  eaux  j  &  le  fécond,  fi  on  le  tentoit 
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plus  tatd ,  Teroit  fi  dangereux  pour  l’enfanr,  qu’on 
ne  fiautoit  s’excufer  de  l’avoir  préféré  à  celui  que 
nous  recommandons. 

1 37^.  La  pratique  la  plus  sûre ,  eft  d’aller  cher¬ 
cher  les  pieds ,  en  infinuant  une  main  vers  le  bas 
du  tronc  de  l’enfant,  &  en  fe  conduifànt  en  tout 
pour  chaque  pofition  indiquée ,  comme  pour  celle 
du  col ,  qui  a  été  défignée  fous  le  même  nom  nu¬ 
mérique.  Voye[  l’article  précédent. 

1377.  L’on  ne  doit,  dans  aucun  de  ces  cas,  fous 
quelque  prétexte  que  ce  puillè  être ,  elfayer  d’ex¬ 
traire  l’enfant  en  tirant  fur  un  feul  pied  j  parce 
qu’on  l’expoferoit  à  des  accidens  dont  le  moindre  , 
fouvent ,  feroit  la  luxation  de  la  cuifiè. 

ARTICLE  IV. 

Des  accouchemens  dans  lejquels  V enfant  préfente 
le  has-v entre  à  l’orifice  de  la  matrice, 

1378.  Les  accouchemens  dans  lefquels  l’enfant  Des  Ac- 
préfente  le  bas-ventre  ,  ne  paroîtront  pas  moins  où^l-enfent* 
extraordinaires  que  ceux  où  il  offre'  la  poitrine  en 
premier  lieu ,  fi  l’on  fe  fait  une  jufte  idée  de  l’at¬ 
titude  qu’il  doit  avoir  alors  dans  la  matrice  \  atti¬ 
tude  qui  ne  femble  pas  conftamment  la  même ,  fl 

les  Praticiens  l’ont  bien  reconnue  i  car  nous  l’avons 
trouvée  différente  de  ce  qu’ils  en  ont  dit.*Si  l’enfant 
alors  a  quelquefois  le  tronc  courbé  en  arrière ,  la 
tête  renverfée  fur  le  dos ,  les  ctiiflès  alongées  & 
tapprochées  l’une  de  l’autre ,  les  jambes  fléchies ,, 

D  J 
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&  les  pieds  appuyés  fur  ies  lômbes,  comme  la  plu* 
part  des  Auteurs  font  exprimé ,  de  forte  qu’il  décrit- 
une  efpèce  d  ellipfe ,  dont  le  plus  grand  diamètre 
s’étend  du  fommet  de  la  tête  aux  genoux;  quetqüe- 
fois  auflîj  corrime  je  l’ai  obfervé  ,  il  a  les  extré¬ 
mités  inférieures  pliées  à  l’ordinaire  ^  -les  genoux 
étant  feulement  dans  une  plus  grande  abdudiôn  , 
&  comme  placés  fur  les  côtés  du  ventre. 

■  Section  p  r  e  m  -i  è  r  é; 

Des  caufes  &  des  'Jîgnes  des  diverfes  éjpèces  d^ac-> 

-  couckemens  ou  V enfant  f  réfente  le  ventre  i  &  dei 
indications  quïls  prefcrivent, 

1579.  Les  çaufes  qui  peuvent  déterminer  l’en¬ 
fant  à  préfenter  le  ventre  à  l’orifice  de  la  matrice , 
paroifîènt  les  mêmes  que  celles  qui  donnent  occa- 
fion  à  la  poitrine  de  s’y  placer  en  d’autres  cas  ,  & 
ne  font  pas  mieux  connues  pour  l’une  de  .ces  ré¬ 
gions  que  pour  l’autre  (vqyq  §.  1366)  :  mais  celles: 
qui  rendent  l’accouchement  impoffible  fans  les  fe-  ' 
cours  de  l’art,  le  font  parfaitement.  L’enfant  dont 
le  ventre  fe  préfente  à  l’orifice  de  la  matrice ,  ne 
peut  naître  dans  cette  attitude  ;  parce  qu’il  vien- 
droiten  double,  renverfé  fur  fa  partie  poftérieure, 
&  que  nuî  balîm  n’eft  allez  grand  pour  lui- per¬ 
mettre  de  venir  ainfu  Voyei  §.  1 3  67. 
qwi  «ra^é-  ^  3^0*  Les  fignes  qui  caradérifent  les  accouche- 
rifem  la  ré-  mens  dont  il  s’agit ,  fe  découvrent  aifément  au 
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tbücher.  La  région  abdominale  plaiêée  fur 
fîce  de  la  matrice,  y  forme  une  tumeur  molle  ,reafant. 
peu  faillante ,  mais  alTez  large ,  terminée  d’un  côté 
par  le  rebord  de  la  poitrine ,  &  de  l’autre  par  celui 
du  baflîn ,  fur  lequel  on  remarque  fur-tout  l’épine 
antérieure  de  chaque  os  des  îles  ‘-  ajoutez  linfer- 
tion  du  Cordon  ombilical,  qui  fuffiroitpour  difliper 
toute  incertitude. 

1381.  Dans  la  première  de  ces  efpèces  d’accou-  Des  pofi- 
couchemens ,  l’enfant  eft  fitué  de  manière  que  fa^  régk)n 
poitrine  fe  trouve  au-dellus  du  pubis  de  la  mère, peut  pren-^ 
&  les  extrémités  inférieures  au-delTus  du  facrum.  détroit  fupé: 

138Z.  Dans  la  deuxième  efpèce,  la  poitrine 
au-deffus  du  facrum ,  &  les  cuiflès  font  au-delîiis 
du  pubis. 

1383.  Dans  la  troifîème ,  le  bas-ventre  fe  pré¬ 
fente  tranfverfalement  à  l’entrée  du  baffin ,  de 
forte  que  la  poitrine  fe  trouve  appuyée  fur  la 
folle  iliaque  gauche ,  les  cuillès  ôc  les  genoux 
étant  fur  la  droite. 

-  1384.  Dans  la  quatrième,  le  ventre  eft  égale¬ 
ment  placé  tranfverfalement  fur  l’entrée  du  baflîn , 
mais  de  manière  que  la  poitrine  répond  à  la 
folle  iliaque  droite ,  &  que  les  extrémités  infé¬ 
rieures  font  fur  celle  -du  côté  gauche. 

1585.  Il  eft  extrêmement  rare  dans  tous  ces 
cas ,  qu’une  anfe  du  cordon  ombilical  ne  Xe  pré¬ 
fente  &  ne  s’engage  pas  j  au  moment  de  l’ouver¬ 
ture  de  la  poche  des  eauxj  ce  qui  peut  ajouter 
fmguhérement  au  danger  qui  vient  alors  de  la 
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mauvaife  attitude  de  leiifant,  fi  l’on  ne  termine 
pas  r accouchement, fur  le  champi  Le  même  rifque 
peut  avoir  lieu ,  quoique  le  cordon  ne  forme  pas 
une  anfe  à  travers  le  col  de  la  matrice  j  parce 
qu’il  fe  trouve  toujours  comprimé  dans  un  point 
de  fa  longueur. 

1386.  Les  indications  que  nous  préfentent  ces 
àccouchemens ,  relativement  à  la  manière  de  faire 
Venir  l’enfant ,  font  abfolument  les  mêmes  que 
celles  des  différentes  efpèces  où  l’on  rencontre 
la  poitrine.  Si  quelques  Praticiens  ont  prefcrit 
de  ramener  l’enfant  à  fa  fitüation  naturelle ,  pour 
en  abandonner  eiifuite  l’expulfion  aux  efforts  de  . 
la  femme  ,  les  autres  ont  recommandé  d’aller 
prendre  les  pieds  &  de  l’extraire.  La  première 
de  ces  méthodes  feroit  fans  doute  plus  conforme 
aux  vues  de  la  nature  j  mais  elle  paroît  impra¬ 
ticable  ,  même  à  i’inftant  de  l’écoulement  des  eaux, 
quoique  l’enfant  conferve  encore,  pour  ainfî  dire, 
toute  fa  mobilité  dans  la  matrice.  Après  beau¬ 
coup  de  tentatives  infruéfueufes  ,•  fi  l’on  s’obfti- 
ncit  à  la  préférer ,  il  faudroit  y  renoncer ,  ôc 
revenir  à  la  fécondé,  que  ces  mêmes  tentatives 
ne  rendroient  que  plus  difficile  qu’elle  ne  l’eut 
été  en  commençant.  Il  faut  donc  toujours  dégager 
les  extrémités  inférieures. 
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SectionII. 

Méthodes  d'opérer  les  accouchemens  où  l'enfant 
préfente  le  bas-ventre. 

1387.  Dans  la  première  de  ces  efpèces  dac-  Deiapre- 

,  ...  1  .  ,  1  «iiere  ef- 

coucnemens ,  on  introduira  la  main  dans  la  ma-  pèce  d’ac¬ 
trice  J  jufqu'au-delïùs  de  la  faillie  du  facrum ,  où 
fe  trouvent  les  pieds  ou  les  genoux ,  félon  que  préfente  le 

1.  r  n  I  .  r  v  c  bas-veûtr«. 

1  enfant  eft  replie  fous  1  une  ou  1  autre  torme 
indiquée  au  §.  13785  &  ayant  pris  les  uns  ou  les 
autres  comme  il  convient ,  mais  les  pieds  de  pré¬ 
férence,  on  les  entraînera  au  dehors,  pour  ter¬ 
miner  laccouchement  de  la  même  manière  que 
li  ces  parties  fe  fulïènt  préfentées  naturelle¬ 
ment. 

1388.  Il  n’eft  pas  auffi  facile  d’opérer  l’accou-  De  la  fe- 
chement  de  la  fécondé  efpèce  où  l’enfant  pré- pèce ^d’ac-" 
fente  le  bas-ventre,  fur-tout  quand  les  cuilïès 

lont  alongées ,  les  jambes  fléchies  ^  &  les  pieds  ventre  fe 
renverfés  fur  les  lombes  *,  parce  qu’on  ne  "peut 
porter  les  doigts  direélement  fur  les  genoux , 
comme  dans  le  cas  précédent  :  à  moins  qu’on 
ne  les  détourne  de  delïus  la  fymphyfe  du  pubis, 
en  appuyant  convenablement  de  l’autre  main  fur 
le  ventre  de  la  femme  5  ou  bien  qu’on  ne  repouflè 
en  arrière  &  en  haut  la  poitrine  de  l’enfant, 
pour  les  faire  defcendre  à  l’entrée  du  baffin.  On 
agira  de  l’une  ou  l’autre  manière  5  préférant 
la  dernière ,  fi  l’on  opère  au  moment  de  l’éva- 
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ctiation  des  eaux ,  &  la  première  lorfqu’elles  feront 
écoulées  depuis  quelque  temps.  Dans  ce  dernier 
cas,  on  introduira  la  main  vers  l’un  des  côtés 
du  ballîn ,  en  recourbant  les  doigts  vers  les  genoux 
qu’on  inclinera  de  ce  même  côté  en  prelTant 
extérieurement  de  l’autre  main,  jufqu’à  ce  .que 
l’on  puiflè  les  accrocber  &  les  entraîner  ,  en 
ramenant  alors  les  cuillès  de  l’enfant  <ians  le  feus 
où  elles  fe  fléchilTent. 

1389.  Quelques  Accoucheurs,  au  lieu  de  ce 
procédé ,  imagineront  peut-être  de  palfer  la  main 
fur  l’une  des  hanches  de  l’enfant ,  pour  aller  de 
fuite  s’emparer  des  pieds  appuyés  fur  les  lombes 
les  entraîner ,  n’importe  comment ,  mais  en 
s’épargnant  un  peu  de  difficulté  en  agilfant  ainlî, 
ils  expoferont  l’enfant  à  de  grands  inconvéniens , 
dont  il  eft  à  couvert  dans  les  autres  procédés. 

De  la  troi.  ^  3  L’oii  n’éprouve  jamais  autant  d’obftacles  à 
l’accouchement  de  la  troifième  &  qua- 
pèces  d’ac-  trième  elpèces,  que  celui  de  la  deuxième,  quelle  que 
où  l’enfant  la  fituation  des  extrémités  inférieures  de  l’en-- 
vemre!^  faut  refpeétivement  au  tronc.  Dans  la  troifième 
efpèce ,  on  introduira  la  main  gauche  vers  la  partie 
latérale  droite  de  la  matrice,  pour  faifir  les  genoux, 
fi  les  cuilfes  de  l’enfant  font  alongées ,  &  les 
pieds,  fi  elles  font  fléchies.  On  fe  conduira  de 
meme  dans  la  quatrième  efpèce  •,  mais  en  infinuanc 
la  main  droite  au-deflus  de  la  foflè  iliaque  gauche 
de  la  femme,  vers  laquelle  font  alors  les  extrémités 
de  l’enfant.  ’ 
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.  155)1.  Dans  le  cas  où  la  main  introduite  à 
Ventrée  de  la  matrice ,  pour  s’alïlirer  de  la  pofitioii 
de  l’enfant  J  ne  feroit  pas  celle  que  nous  venons 
d’indiquer  relativement  à  chaque  pofition  tranf- 
verfale  du  bas-ventre,  elle  n’en  conviendroit  pas 
moins,  fi  les  eaux  étoient  récemment  écoulées; 
mais  au  lieu  de  diriger  d’abord  les  doigts  vers 
les  genoux  ou  les  pieds,  comme  on  vient  de  le 
recommander,  il  faudroit  refouler  la  poitrine  de 
l’enfant  au-delfus  de  la  fofiè  iliaque  qui  la  fou-- 
tient ,  afin  de  rapprocher  ces  extrémités  de  l’entrée 
du  baflîn ,  &  de  les  empoigner  plus  facilement^ 

Lorfque  l’enfant  eft  étroitement  ferré  dans  la 
matrice,  il  ne  convient  pas  de  tenter  ce  procédé  ; 
il  faudroit  retirer  la  main ,  &  fe  fervir  de  l’autre , 
de  la  manière  qui  a  été  prefcrite,  au  §.  135)0. 

A  R  T  I  C  L  E  V. 

Des  accouchemens  dans  Icf quels  T  enfant  préfente 
le  devant  des  cuijfes  &  du  bajjïn  ■  de  leurs  caufes  , 
de  leurs  fgnes  J  de  leurs  différences^  &  de  la 
maniéré  de  les  opérer. 

135)2.  La  pofiîbilité  des  accouchemens  où  l’en-  Desaccou- 
fant  préfente  le  devant  des  cuiflès  &  la  région  où 

J  .  -  °  l  enfant  pre- 

«es  parties  lexuelles ,  doit  être  admife  comme  le  de- 

une  conféquence  des  précédens 3  s’il  eft  vrai  que 
f enfant  puiftè  prendre  dans  la  matrice,  l’attitude 
fous  laquelle  les  Auteurs  l’ont  dépeint  lorfqu’il  pré¬ 
fente  le  ventre.  On  en  rencontre  fi  peu  d’exemples , 
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à  la  vérité ,  &  ces  accouchemens  ont  tant  éa. 
rapport  avec  ceux  que  nous  venons  de  décrire, 
que  nous  les  aurions  palfés  fous  filence ,  fi  les 
fignes  qui  les  caraélérifent  n’en  étoient  difFérens, 
Df  s  caufes  1593*  Les  caufes  qui  peuvent  y  donner  lieu ,  font 

qui  jgj  mêmes  qui  déterminent  le  bas- 

fituation  de  ventre ,  OU  la  poitrine,  a  le  prelenter.  l^a  région 
I  eofait,  parties  fexuelles  &  le  devant  des  cuiflès  ne  peu¬ 
vent  fe  placer  à  l’orifice  de  la  matrice,  que  l’enfant 
ne  foit  renverfé  fur  fa  partie  poftérieure,  qu’il 
n’ait  les  pieds  appuyés  fur  les  lombes ,  ôc  que  le 
grand  axe  de  la  forme  ovoïde  qu’il  décrit  dans 
le  fein  de  fa  mère ,  ne  s’étende  du  fommet  de  la 
tête  aux  genoux ,  comme  on  le  voit  au  §.  13  78. 
Caraaères  1394.  L’on  ne  peut  leconnoître  cette  région 
alignées?*  de  la  furface  de  l’enfant ,  aulli  facilement  que 
celle  de  l’abdomen  i  parce  qu’elle  ne  peut  s’adapter 
aufli  exadement  que  celle-ci ,  à  l’entrée  du  balfin 
de  la  femme ,  &  qu’elle  refte  au  -  delîus  de  la 
portée  du  doigt.  On  la  diftingue  à  la  foupleflè 
de  la  tumeur  abdominale  qui  fe  trouve  aux  en¬ 
virons  i  aux  parties  fexuelles ,  fur-tout  fi  c’efl:  un 
garçon ,  en  ce  qu’elles  font  plus  faillantes  *,  &  aux 
deux  colonnes  parallèles  que  forment  les  cuilîès 
toujours  alongées  en  pareils  cas. 

Des  pofi-  1395.  Dans  la  première  des  quatre  pofitions 

aons  que  *  •  i  .  ^  r 

peuvent  principales  que  ces  parties  peuvent  prendre  à 

parties!  l’égard  du  badin ,  les  genoux  font  appuyés  au- 
delfus  ou  à  côté  de  la  faillie  du  facrum ,  &  le 
bas-ventre  efl  au-delfiis  du  pubis  :  la  poitrine 
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&  la  face  étant  fous  la  partie  antérieure  de  îâ 
matrice.  Dans  la  fécondé  pofition ,  ces  dernières 
regardent  la  partie  poft'érieure  de  la  matrice,  & 
les  genoux  font  fitués  en  devant  fur  le  rebord  du 
baflîn.  Dans  la  troibème,  l’enfant  eft  placé  tranf- 
verfalement,  de  manière  que  les  genoux  font 
appuyés  fur  le  bas  de  la  fo(Iè  iliaque  droite, 
pendant  que  la  poitrine  fe  trouve  fur  la  gauche  j 
Ôc  dans  lâ  quatrième  ,  la  poitrine  &  le  ventre 
font  vers, la  folîè  iliaque  droite,  ôc  les  genoux 
fur  la  gauche. 

1 3  ^6.  L’indication  que  nous  offrent  ces  diffé-  Des  indî- 
rentes  efpèces  d’accouchemens ,  eft  facile  à  faifct,nous*offrlM 
elle  confifte  à  prendre  les  pieds  ou  les  genoux 
i  enfant ,  pour  l’extraire  du  fein  de  fa  mère  ;  en  tions, 

conduifant  à  cet  égard  ,  pour  chaque  pofition 
<léfignée  ci-defTus ,  comme  pour  celle  du  bas*- 
ventre ,  indiquée  par  le  même  nom  numérique. 


CHAPITRE  V. 


Des  accouchemens  où  Venfant  préfente  à 
l’orifice  de  la  matrice  ,  les  difiéremes 
régions  de  fa  furface  poflérieure. 

Des  accou- 1 3  97.  Ces  accoucheinens  fe  rencontrent  uii  peu 
renfenrpré^  plus  fouvent  que  ceux  où  l’enfant  préfente  une 
^lons^de'^fâ^®^  régions  de  fa  furface  antérieure.  On  a  vu 
face  pofté-  ci-devant  quelle  attitude  finguliére  &  gênante  il 
devoir  prendre  pour  préfenter  la  face ,  le  col ,  la 
poitrine  ou  le  bas-ventre ,  à  l’orifice  de  la  matrice  j 
&:  quel  devoir  être  l’enchamemett  des  caufes  né- 
■cellàires  pour  produire  cet  effet.  Il  n’en  eft  pas 
.de  même,  des  accouchemens  dont  nous  allons 
faire  l’expofé  j  des  caufes  très-fimples ,  telles  que 
l’obliquité  de  la  matrice,  &  une  plus  grande 
quantité  d’eau  qu’à  l’ordinaire,  peuvent  y  donner 
lieu  :  parce  que  l’enfant ,  fans  perdre  la  forme 
ovoïde  fous  laquelle  il  eft  naturellement  replié 
dans  il  fein  de  fa  mère ,  peut  offrir  à  l’orifice  de 
la  matrice ,  la  région  occipitale ,  le  derrière  du  col , 
le  dos,  &  les  lombes. 

Pronoftic  1398.  Le  même  danger  n’accompagne  pas  non 
ces  accou-  plus  ces  deux  ordres  d  accouchemens.  Ceux  que 
«hemens.  ^Po^s  expofer  font  moins  fâcheux,  toutes 

chofes  égales  d’ailleurs ,  pour  la  mère  &  l’enfant  3 
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Sc  ils  offrent  -bien  moins  de  difficultés  (|üe  les 
premiers. 

ARTICLE  PREMIER. 

'Des  accouchemens  dans  lefquels  V enfant  préfente 
la  région  occipitale  à  l’orifice  de  la  matrice. 

Section  premiers. 

Des  caufesj  des  fignes  caraciériftiques  de  ces  accou¬ 
chemens  ^  &  des  indications  quils  nous  offrent. 

1499.  La  préfence  de  la  région  occipitale  à  Accouche^ 
l’orifice  de  la  matrice  ,  ou  fur  l’entrée  du  5  l^nfLt^pré- 

paroit  n’avoir  d’autres  caufes  que  la  déviation  de  ^nte  la  ré- 
î’axe  longitudinal  du  tronc  de  l’enfant  relative-  tlîe. 
ment  à  celui  du  balfin  :  ce  qui  peut  dépendre  de 
l’obliquité  même  de  la  matrice ,  ou  de  la  grande 
quantité  d’eau  qu’elle  renferme. 

1400.  Une  tumeur  ronde  ôc  folide,  fur  la-  Caraflères 
quelle  on  diftingue  la  fontanelle  poftérieure ,  la 

future  lambdoïde  &  les  efpaces  membraneux  qui 
font  au  bas  de  chacune  de  fes  branches ,  caradé- 
rife  la  région  occipitale. 

1401.  Cette  région  peut  fe  préfenter  dans  quatre  Des  diver-' 
fituations  différentes.  Dans  la  première ,  le  fommet  “^a^ères 
de  la  tete  eft  appuyé  contre  la  faillie  du  facrum ,  région  peut 
^  le  derrière  du  col  fur  le  rebord  des  os  pubis  j 

de  forte  que  le  dos  répohd  à  la  partie  antérieure 
de  la  matrice. 
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1402.  Dans  la  fécondé  pofitioii,  le  fommet  dô 
la  tète  eft  au-delfus  des  os  pubis ,  le  derrière  du 
col  fur  la  bafe  du  facrum ,  &  le  dos  de  l’enfant 
contre  la  partie  poftcrieure  de  la  matrice. 

1403.  bans  la  troifième  pofition,  le  derrière 
du  col  eft  appuyé  fur  le  bord  inférieur  de  la 
folTe  iliaque  droite,  le  fommet  de  la  tête  répond 
au  côté  gauche  ,  le  dos  de  l’enfant ,  à  la  partie 
latérale  droite  de  la  matrice,  &c  la  poitrine,  à  la 
partie  latérale  gauche. 

1404.  On  remarque  le  contraire  dans  la  qua¬ 
trième  pofition,  quant  au  rapport  de  toutes  ces 
parties  avec  le  baffin  3  le  fommet  de  la  tête  ré¬ 
pondant  au  côté  droit  de  cette  cavité,  &  le 
derrière  du  col ,  ainft  que  le  dos  de  l’enfant , 
au  côté  gauche.  Ces  deux  dernières  pofitions  font 
plus  ordinaires  que  les  autres. 

Des  indi-  14° J*  Oes  accouchemens  diffèrent  peu  de  ceux 
préifemew  *  OU  l’enfant  préfénte  le  fommet  de  la  tête  à  l’orifice 
ces  diverfes  (Je  la  matrice  -,  &:  ils  n’exigent  pas  toujours  les 
fecours  de  l’art.  Souvent  la  tête  fe  réduit  comme 
d’elle-même  à  fa  fituation  naturelle,  à  mefure 
que  le  travail  augmente  j  parce  que  la  diredioiv 
de  l’axe  de  la  matrice,  ou  de  celui  de, l’enfant, 
peut  changer,  foit  à  caufe  de  la  fituation  que 
garde  la  femme,  ou  de  la  contraétion  même  de 
la  matrice  après  l’écoulement  des  eaux.  Quand 
ce  changement  ne  s’opère  pas  ainft,  comme  de 
lui-même,  on  prefcrit  à  la  femme  de  fe  coucher 
fur  le  côté  oppofé  à  celui  de  la  déviation  de 

la 
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îa  matrice,  ou,  ce  qui  eft  abfolument  la  mêlUê^ 
chofe,  fur  lè  côté  où  réponel  4e  •  fommet  dé  la 
tête.  Si  cette  précaution  ne  fuffit  pas  encore,  oiv 
introduit  une  main  pour  fcamener  cette-  partie 'de^ 
la  tête  au  milieu  -du  baffini  :  i  ‘  . 

1 4oé.  On  doit  fe  compôrtét  diïFéreminènt  quândî 

le  travail  de  iacéôuchement -eft  cèmpiiquè  de 

quelques-uns  des  accideiis  dbnt  il  a  été  fait-  men-»' 
tion  ci-devant ,  de  que  nous  avons  regardés- comme 
autant  de  caufes  qui  lê  rendent  contre  nature,  _  • .  - 

ou  dangereux ,  foit  pour  la  mère foit  pour  lenfànt  :  . 

il  faut  alors  retourner  ce' dernier  &  rarnerîer  par 
les  pieds-,  à  moins  qu'on  ne  j lige  plus  expédient 
d’extraire  la  tête  au  moyen  du  forceps  (i).  ; 

S  E  c  T  I  O  ü  IL 

Dé  là  maniéré  d^opérér  les  dlverfès  efpéces  à^ac^ 

■  coüchemens  cil-  V enfant  préferke  la  régiok  @cci^ 
ptitale,  .  ‘ . .  '  l  - 

;  14017.  Dans  la  première  de  ces  efpèces  d’ageouf 
cliemens,  qui  eft  très-rare,  on  doit. faire,  cQUçher  # 
la  femme  horizontalement  fur  le  dos  ,  auiîi-'tôt 

qu’on  a  bien  reconnu  la  polition  de  l’enfant,  afin  de  ce  d’accou- 
V  1»  1  1-  •  /  '----  -i-.-  -•  chement  OÙ 

diminuer  1  obliquité  anterieure  de  la  matrice,  éf  la région o»* 

d’obliger,  .à  ce  moyen,  le  fommet  de  la.  tôt0,|r^ente.^® 
qui  eft  .  appuyé  contre  la  faillie  du  facrum-ÿ  à  .  • 

venir  lê  .placer  au  centre  du  balîîn.  Quand  l’on. 

.  (i)  Voÿèz  fahicle  des  cas  qui  exigent  i’ufàge  du 
fôrceps ,  part,  nv 

Tome  II,  '  E 
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ne  peut,  de  cette  manière ,  obtenir  le  déplacement" 
dont  il  s’agit ,  on  lopère  différemment  :  on  intro¬ 
duit  une  main  à  l’entrée  de  la  matrice ,  en  montant 
le  long  du  facrum  ,  jufqu’à  ce  que  les  doigts 
puifîènt  accrocher  en  quelque  forte  le  haut  de  la 
cete ,  &  l’entraîner  convenablement  ;  ayant  foin 
de  tourner  en  même  temps  la  région  occipitale 
vers  l’une  ou  l’autre  cavité  cotyloïde  de  la  femme! 
Après  cela  on  abandonne  l’accouchement  aux’foins 

De  la  ma.  la  nature. 

nièrede  re-  1408.  Quand  des  ckconftances  accidentelles 
tourner  l’en-  ^  ,  i>  r  j  i>  x 

fant  en  pa-  exigent  qu  on  retourne  1  entant  &  qu  on  1  amene 

jreil  cas.  ^  porte  la  main  un  peu  plus  loin  , 

mais  .toujours  dans  la  même  direétion  ;  on  déh 
place  la  tête  en  lui  faifant  décrire  un  mouvement 
de  pivot  aflèz  étendu  pour  que  l’occiput  regarde 
l’une  ou  l’autre  fofîè  iliaque  ;  favoir  celle  du  côté 
droit  quand  on  opère  de  la  main  droite,  &  vîu 
verfâ.  A  mefure  que  la  main  pénètre  plus  avant , 
on  tourne  le  tronc  de  l’enfant  dans  le  même  fens  j 
de  l’on  opère  du  refte  en  obfervant  tout  ce  qui 
a  été  preferit  pour  la  troifième  pofition  du  fommet 
de  la  tête.  Voye^  §.  131^. 

Seconde  1409*  L’on  ne  doit  rien  efpérer  des  efforts  d^ 
éfpèce  d’ac-la  nature  dans  la  fécondé  efpèce  d’accouchement 

couchement  ,  ,  .  .  .  1  r  ,  r 

où  la  région  OU  la  région  occipitale  le  préfente ,  pour  peu  que 
préfeme.^^^^'®  '^^^n  de  la  femme  foit  reflèfré  j  parce  que  la 
tête  de  I  enfant  ne  peut  defeendre ,  que  la  face 
ne  vienne  en  delfus  comme  dans  la  fixième  pofition 
du  fommet ,  &  qu’il  eft  toujours  extrêmement  dÜS*'- 
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iclle  alors ,  même  en  s’y  prenant  de  très-bonne 
heure  &  dans  le  moment  le  plus  favorable,  de 
la  diriger  de  manière  que  locçipiit  yipnne  fe  pré- 
fenter,  dans  les  derniers  temps  ^  fqus  Tarcac^  du 
pubis  :  c  eft  pourquoi  npps  pepfqns  qu’il  vaut 
mieux  retournêr  l’enfant  ^  raçn^qer  parles  pieds, 
que  d’expofer  la  femme  à  des,  efforts,  non  feu¬ 
lement  toujours  douloureux  8^  fatigans ,,  mais  en- 
çpre  le  ^lus  fouvent  infrudueux. 

1410.  Ou  inffnue  la  ,m^n  dans  la  matrice, 
fur  un  des  cotés  de  la  tête  qu’qu  écarie  de  l’entrée 
du  baffin ,  en  tournant  l’occiput  vers  la  foflè  iliaque 
droite  de  la  femme ,  ri  l’on  ife  fèrt  de  la  main 
droite,  &yice  verfâ  ;  &  l’on  opère  d’ailleurs  de 
la  même  manière  que  pour  la  rixième  poririon  du 
fommet  de  la  tête,  Foye:^  §.1322, 

.141  i,X-e  fommet  de  la  tête  étant  foiblement  re-  Troifième 
îenu  fur  le  coté  gauche  du  bairm,  dans  la  troiriènie^SSrem^nt 
efpèce  d’accouchement  où  la  région  occipitale  fe  pj'éfemf  lî* 
préieute  ,  peut  venir  comme  de  lui-raëiue  •  fe»'égion  occi- 
plaçer  au  centre  du  détrok  fupérieur  ,  ri  la 
refte  couchée  pendant  quelque  temps  fur  le  côt| 
gauche.  Lgrfque  cet-te  pmcaution  ,  aulîi  rimple 
qu’exeippte.dç  douleurs,  pe  fuffît  pas  pour  opérer 
PC  <d>aug^eut  avantageux,  d’Accqucheur  dqk  in¬ 
troduire  fa.maindtoke  dans  fe  feiu  de  la  femme  >  ^ 
yers  la  foJÎè iliaque  gauche,  jufques  fur  le  fommet 
de  la  tête  dei’eufeut ,  pour  laramener  à  -fariruation 
naturelle  -,  eufuite  il  abaudPUUera  l’accQuchernenc 
«ixidjiis  -de  la  pâture, 

E  2 


6S 


r  A  R  T 

De  la  ma-  Lorfqiie  des  circonftances  partieulièrej 

tourLl-*^ren"-  qu’oii  le  termine  fans  délai ,  il  faut  retourner 
fant ,  lorf-Tenfant  &  Tamener  par  les  pieds.  On  introduit 
^donTfieu.  la  main  droite  dans  la  direétion  indiquée  au. 
paragraphe  précédent  j  on  écarte  la  tête-,  de  ren¬ 
trée  du  baffin ,  en  la  poulîànt  vers  la  folle  iliaque 
droite  5  &  fon  va  chercher  les  pieds ,  en  parcou-i 
rant  le  côté  droit  de  l’enfant  :  comme'  nous  l’avons 
recommandé  en  traitant  de  la  fécondé  portion  du 
vertex.  Foye^  §.  i?ir'&  fuivant. 

Quatrième  ^4^3*  Loifqu’on  ne  fe  propofe  que  de  ramener 
coucîiement  ^  fituation  naturelle ,  dans  la  quatrième, 

où  la  régbn  éfpèce  d’accouchement  où  fe  préfente  la  région, 
préfente.^  occipitale ,  pour  abandohnér  enfuite  ■  l’expullion 
de  l’enfant  aux  foins  'de  la  matüre,  il  faut  d’abord 
faire  coucher  la  femme  fur  le  côté  droit ,  afin 
de  diminuer  l’obliquité  de  la  matrice ,  &  de  forcer 
le  fommet  de  la  tête  à  fe  rapprochén  de  l’eiltrée 
du  baffin.  Si  cette  précaution  ne  fuffit  pas  ,  on  / 
avancera  la  main  gauche  jufqu  au  bas  de  la  foflé 
iliaque  droite,  pour  accrocher  la  tête  &  la  réduire 
à  la  polition  affignée.  ‘ 

141,4.  On  fe  fèrt  également  de  cette  main  , 
lorfqu’il  s’agit  de  retourner  l’enfant.  On  l’infinue 
^  dans  la  même  direétion,  &  en  montant  vers  la 
partie  latérale  droite  de  la  matrice  j  afin  d’écarter 
la  tête ,  de  l’entrée  du  baffim ,  Ôc  de  la  poulïèr  fur 
la  foffie  iliaque  gauche,  comme  à  l’occafion  de  la 
première  pofition  du  vertex  :  on  opère  d’ailleurs 
de  la  manière  qui  a  été  décrite  au  §•.  i  j  06  ôc  luivans. 


i)ES  JCCOUCHEMENS. 


ARTICLE  II. 

iyes  accouchemcns  dans  lefquels  V enfant  prefente 
le  derrière  du  colj  vulgairement  appelle  la  nuque. 

Section  PREMIÈRE. 

De  leurs  caufeSj  de  leurs  fignes^  de  leurs  différences j 
&  des  indications  générales  qu  ils  nous  offrent. 

141/.  Cette  pofition  contre  nature  peut  être  Accouche- 
lefFet  du  concours  des  deux  caufes  affignées  au  derrière  du 
§.  1399,  ou  de  lune  d’elles  feulement. 

141(3.  On  reconnoît  aifément  par  le  toucher  ,  ^  Caraâères 
la  partie  poftérieure  du  col  de  l’enfant ,  quand  gion. 
les  eaux  font  écoulées.  Les  fignes  qui  la  caraélé- 
rifent  font  les  tubercules  épineux  des  vertèbres 
cervicales  ,  toujours  d’autant  plus  fenfibles  au 
tad  ,  que  la  tête  eft  fléchie  davantage  fur 
la  poitrine  ,  &  que  la  matrice  embrallê  le  tout 
plus  étroitement  3  les  angles  de  la 'mâchoire  infé¬ 
rieure  ,  ëc  le  bord  fupérieur  des  omoplates.  Cette 
région,  peut  fe  préfenter  à  l’entrée  du  baffin  de*‘°"® 
difterentes  maniérés  j  Ôc  ces  diverfes  pofitions  dre  cette  ré- 
conftituent  autant  d’efpèces  d’accohchemens. 

1417.  Dans  la  première,  la  fituation  de  l’en¬ 
fant  eft  telle  que  l’occiput  fe  trouve  appuyé  fur 
le  jebord  des  os, du  pubis,  &  le  dqs  au-deifus  dé 
la  bafe  du  façrum. 

1418.  Dans  la  deuxième,  l’occiput  eft  fur  uu 
des  cotés  de  la  faillie  du  facrum,  &:  le  dos  fur 
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le  pubis  5  au-deflbus  de  la  partie  antérieure  de  la 

4natrice. 

1415).  Dans  la  troifième,  la  longueur  du  col 
eft  placée  tranfverfalement  à  l’égard  du  baffiri , 
de  forte  que  l’occiput  fe  trouve  appuyé  fur  le 
bas  de  la  folle  iliaque  gauche ,  ôc  le  dos  fur  la 
folle  iliaque  droite. 

1410.  Dans  la  quatrième,  le  col  fe  préfente 
également  en  travers  j  mais  de  manière  que  l’oc¬ 
ciput  eft  fur  le  bas  de  la  folle  iliaque  droite ,  8c 
lé  dos  fur  la  gauche.  Ces  deux  dernières  pofitions 
fe  rencontrent  plus  fouvenr  que  les  premières. 

Indications  1421.  L’accouchemént.  ne  peut  s’opérer  fans 
prifemçht  le  fecours  de  l’art ,  dans  aucuns  de  ces  cas  j  lî  ce 
tes  ^poû-^^  peut-être  en  quelques  circonftances  extrême- 
tions.  ment  rares ,  où  le  fommet  de  la  tête  revient  comïne 
de  lui-même  fe  placer  au  centre  du  baflin ,  moyen¬ 
nant  fa  polîtion  qu’on  fait  prendre  à  la  femme  : 
ainfi  qu’on  l’a  remarqué  à  l’occafiôn  des  accoü- 
chemens  où  la  région  occipitale  fe  préfente. 

1412.  La  première  indication  que  nous  pref- 
crivent  ces  diverfès  pofitions  de  l’enfant,  confifte 
à  ramener  la  tête  à  fa  lituation  otdinaire ,  fi  l’on 
trouve  allez  de  relïburces  dans  les  forces  de  là 
Femme  pouf  opérer  l’accouchéméiit.  Il  faut  cepen¬ 
dant  en  excepter  le  Cas  de  là  première  efpèce , 
éôrnfiïe  on  le  vèrfa  dans  la  Seélion  fuivante.  Maïs 
cette  indication ,  qui  paroit  la  plus  naturelle ,  offrè 
quelquefois  tartt  dè  difficultés  dans  l’exêcütiôn, 
quil  vaut  mieux  s’eh  écarter  ôc  aller  chercher 
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les  pieds ,  que  d’infifter  à  ramener  la  tête.  Cette 
méthode  eft  contre-indiquée  d’ailleurs  par  les  cir- 
conftances  accidentelles ,  qui  exigent  qu’on  termine 
l’accouchement  fans  délai. 

Section  II. 

Ve  la  manière  d*opérer  les  diverfes  ejpèces  d'ac- 
couchemens  oh  V enfant  prefentc  le  derrière  du 
col  i  ou  la  nuque, 

1423.  Si  Ton  fait  attention  aux  difficultés  qu’on  Premîère 
doit  éprouver  à  ramener  le  fommet  de  la  tête  au  couchement 

centre  du  baffin,  lorfque  le  derrière  du  col  fe  où  l’enfant 
,  .  r  •  r  -J  prelente  le 

préfente  dans  la  première  pontion ,  lur-tout  quand  derrière  du 

les  eaux  de  l’amnios  font  écoulées  depuis  quelque 
temps  j  &  à  détourner  la  face  de  deffiis  le  pubis  , 
de  manière  à  ce  qu’elle  fe  porte  vers  le  facruih 
dans  la  fuite  du  travail,  on  verra  qu’il  eft  plus  ' 
prudent  alors  de  retourner  Tenfant  &  de  l’amener 
par  les  pieds ,  que  de  fatiguer  la  mère  par  des 
tentatives  inutiles,  qui  ne  feroient  que  rendre  ce 
dernier  parti  plus  difficile  à  exécuter. 

1 424.  L’on  peut ,  à  fon  gré ,  dans  cette  efpèce 
d’accouchement ,  fe  fervir  de  la  main  droite  ou 
de  la  fauche.  Si  l’on  opère  de  la  première  ,  on 
l’infînuera  dans  un  état  moyen  entre  la  pronatioh  & 
la  fupination  vers  le  côté  gauche  de  la  matrice, 
jufqu’à  ce  qu’elle  foit  parvenue  fur  l’épaule  droite 
de  l’enfant.  Dans  ce  moment,  on  s’efforcera  de 
faire  rouler  un  tant  foit  peu  le  tronc  de  celui-ci 
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fur  fon  axe ,  &  d’en  tourner  le  dos  vers  le  coté  droit 
dè  la  femme,  Enfuite,  on  ira  chercher  les  pieds, 
.avec  les  précautions  ordinaires ,  &  on  les  entraînera 
fuccellîvement  à  l’entrée  du  vagin,  en  commert- 
çant  par  le  droit.  Lorfqu’ils  feront  l’un  &  l’autre 
dans  cet  endroit ,  on  tirera  uniquement  fur  le 
pied  gauche,  mais  pendant  quelque  temps  feule¬ 
ment  j  ahn  d’achever  de  tourner  la  poitrine  de  l’en¬ 
fant  vers  le  côté  gauche  de  la  femme,  &:  de  favorifer 
d’ailleurs  la  flexion  du  tronc  en  devant  :  ce  qui 
fe  conçoit  très^clairement  d’après  la  démonftration. 
On  agira  enfuite  également  fur  les  deux  pieds, 
&  à  mefure  que  l’enfant  defcendra,  l’on  conti¬ 
nuera  de,  -,  diriger  la  poitrine  de  la  face  vers  la  . 
•  jondion  facro-ilîaque  droite;  pour  extraire  la  tête, 
comme  on  le  remarque  à  l’occafion  de  la  pre¬ 
mière  pofltion  des  pieds. 

1^25.  Si  l’on  opéroit  de  la  main  gauche,  il 
faudroit  le  faire  félon  les  mêmes  principes.  Mais 
on  doit  i’inflnuer  vers  le  coté  droit  de  la  matrice  ; 
de  tourner  le  dos  de  l’enfant ,  en  chemin  faifant, 
du  côté  gauche  de  ce  vifeère.;  pour  prendre  d’abord 
le  pied  gauche,  &  enfuite  le  droit.  On  tirera 
^  prefque  uniquement  fur  ce  dernier,  après  avoir 

amené  Tun  &C  l’autre  dans  le  vagin  ;  afin  de  diriger 
ia  poitrine  &  la  face  vers  la  jondion  facro-iliaque 
gauche,  &  de  faire  vènir  la  tête  comme  dans  la 
deuxième  pofition  des  pieds. 

^^Secosd®^  i^z6,  Oïx  pourroit  eflayer,  dans  la  fécondé 
coWieraent  efpèce  d’accQuchement  où  le  derrière  du  col  fe 
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préfente,  de  ramener  la  tête  à  fa  fituation  na-où  l’enfant 
tnrelle,  fi  le  travail  nétoit  compliqué  d’aucun 
accident  i  mais  ce  n’eft  pas  fans  peine  qu’on  de- col. 
vra  fe  promettre  d’y  parvenir ,  mêmé  à  1  inftant 
de  l’écoulement  des  eaux  •,  &  l’expérience  nous 
porte  à  croire  qu’il  feroit  encore^  plus  à  propos 
d’aller  chercher  les  pieds.  Si  cependant  on  vouloir 
le  tenter,  il  faudroit  fe  conduire  de  la  manière 
fuivante. 

1427.  La  femme  étant  couchée  fur  le  dos  & 
au  bord  de  (on  lit ,  on  introduit  la  main  droite 
en  fuivant  la  partie  poftérieure  de  la  matrice , 
jufqu’à  ce  que  les  doigts  embralîènt  allez  exaéle- 
ment  le  delïus  de  la  tête  pour  l’entraîner  à  l’entrée 
du  baflîn.  On  obferve  en  même  temps  de  tourner 
l’occiput  vers  la  cavité  cotyloî'de  gauche ,  &c 
d’exercer  une  prelîîon  convenable  de  l’autre  main 
fur  le  ventre  de  la  femine  ,  pour  diminuer  un 
peu  l’obliquité  antérieure  de  la  matrice. 

142.8.  Quand  il  eft  nécelTaire  de  retourner  Ten- 
faut  ôc  de  l’extraire  par  les  pieds,  on  introduit 
la  main  droite  fous  l’occiput ,  d’où  l’on  dirige  les 
doigts  obliquement  fur  le  côté  droit  de  la  tête , 
pour  l’écarter  de  la  colonne  lombaire  de  la  mère, 

&  la  porter  au-delfus  des  pubis  5  de  manière 
que  l’oreille  réponde  enfuite  à  la  main  qui  opère. 

On  continue  d’avancer  celle  -  ci ,  en  fuivant  le 
même  côté  de  l’enfant,  pendant  que  de  la  main 
gauche  qui  eft  au  dehors,  on  incline  un  peu  le 
fond  de  la  matrice  vers  le  côté  droit,  Lorfqifon 
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rencontre  les  pieds,  on  lès  dégage  &  l’oil  tiré 
deffus  dans  Tordre  indiqué  à  Toccafion  de  la  pre^ 
mière  polîtion.  Si  Ton  éprouve  quelque  difficulté 
à  les  amener  entièrement  au  dehors ,  on  éloigne 
la  tête  du  détroit  fupérieur  &  en  la  pouffant  vers 
la  foffe  iliaque  droite. 

1429.  Lorfqu’on  opère  de  la  main  gauche,  on 
Tintroduit  de  même  fous  Tocciputj  mais,  delà,  on 
dirige  les  doigts  fur  le  côté  gauche  de  la  tête, 
pour  la  foulever  au-deflus  du  pubis ,  comme  dans 
le  cas  précédent ,  &  aller  prendre  les  pieds ,  en 
fùivant  ce  même  côté  de  Tenfant,  &c. 

Troifième  1 450.  Lorfqu’on  reconnoît  avant  Touvérture  de 
coudfement  poche  des  eaux ,  que  c’eft  la  troifième  pofition 
^  ^l’enfant  de  la  partie  poftérieure  du  col  qui  a  lieu,  il  eft  à 
«ierrière  du  propos  de  faire  coucher  la  femme  fur  le  côté 
gauche  jufqu’au  moment  où  ce  fluide  vient  à 
s’écouler  j  parce  qu’au  moyen  de  cette  précaution , 
la  tête  dé  Tenfant  peut  revenir  à  fa  fituation  na¬ 
turelle.  Autrement ,  on  introduira  la  main  droite 
dans  le  fein  de  la  femme  en  montant  vers  la  foflè 
iliaque  gauche,  jufqu’à  ce  que  les  doigts  foient 
parvenus  aflèz  loin  fur  le  fommet  de  la  tête  pour 
l’entraîner  à  l’entrée  du  baflinj  pendant  que  de 
1  autre  tnain ,  on  exercera  une  preffion  convenable 
fur  le  ventre  de  la  femme  pour  incliner  le  fond 
de  la  matrice  vers  le  côté  gauche. 

I43I*  Toutes  les  fois  qu’on  éprouve  trop  dé 
difficulté  à  ramener  la  tête  à  fa  fituation  natu¬ 
relle,  ou  que  des  circonftances  étrangères  à  là 
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înauvaife  pofition  dont  il  s  agit,  exigent  qu’on 
termine  l’accouchement  fans  rien  attendre  des 
forces  de  la  mère,  il  faut  aller  chercher  les  pieds, 

&  retourner  l’enfant.  On  introduit  alors  la  main 
droite  vers  le  vertex ,  comme  ci-devant  5  mais  en 
même  temps  un  peu  en  deffous  ôc  vers  la  tempe 
droite  pour  écarter  la  tête,  de  la  partie  poftérieurè 
du  baffin ,  la  porter  au-deflus  des  os  pubis ,  &  la 
poullèr  vers  le  devant  de  la  foflè  iliaque  droite, 
autant  qu’on  le  peut.  Après  cela ,  pn  va  prendre 
les  pieds,  en  fuivànt  le  côté  droit  de  l’enfant; 
on  entraîne  d’abord  celui  de  ce  côté ,  8c  enfuité 
le  gauche.  Quand  ils  font  à  l’entrée  du  vagin, 
on  tire  prefque  uniquement  fur  le  dernier,  8c 
l’on  a  la  précaution  de  repoulîèr  la  tête  de  nou¬ 
veau  ,  Cl  l’on  éprouve  quelque  difficulté  à  les  faire 
defcendre.  Du  refte,  on  achève  l’accouchement 
comme  nous  l’avons  rocommandé  à  l’occafioii 
des  différentes  efpèces  ou  le  fommet  de  la  tête 
le  préfente. 

1432.  La  quatrième  efpèce  d’accouchement  ou  Quatrième 
le  derrière  du  col  fe  préfente,  offré  lés  mêmes 
indications  que  la  précédente  :  mais  foit  qu’on 
propofe  de  ramener  la  tête  à  fa  pofition  naturelle ,  fe  préfentc. 
ou  de  retourner  l’enfant  pour  l’extraire  par  les 
pieds ,  il  faut  opérer  de  la  rxiain  gàüchê.  Pour 
fatisfâire  à  la  première  de  ces  déux  indications, 
on  1  introduit  au-déffiis  de  la  foiîè  iliaque  droite , 

8c  on  entraîne  le  fommet  de  la  têfe  à  l’entrée 
‘du  baffin;  pendant  que  de  la  main  droite  on 


7<^  V  A  K.  T 

exerce  une  preffion  convenable  fur  le  ventre  dé 
la  femme  pour  changer  la  direction  de  la  ma¬ 
trice  &  en  incliner  légèrement  le  fond  vers  le 
côté  droit. 

1433.  Lorfqu’on  veut  retourner  l’enfant,  on 
infinue  la  main  gauche  dans  la  même  diredion -, 
mais  en  la  pallant  en  même  temps  un  peu  au- 
delïbus  de  la  tête  pour  la  foulever  du  côté  des 
os  pubis,  &  la  porter  fur  le  devant  de  la  folTef 
iliaque  gauche.  Enfuite  l’on  va  chercher  les  pieds, 
en  fuivant  le  côté  gauche  de  l’enfant,  &  on  les 
dégage  avec  les  précautions  indiquées  précédenir 
ment.  A  mefure  qu’on  s’efforce  de  les  faire  def- 
cendre,  fî  l’on  y  rencontre  quelque  difficulté,  on 
repouffe  la  tête  de  plus  en  plus  vers  le  haut  de 
la  fofîè  iliaque  gauche. 

ARTICLE  III. 

Des  accouchemens  dans  lefquels  V enfant  prefentt 
le  dos  à  l’ orifice  de  la  matrice, 

S  E  CTI  ON  PREMIERE. 

De  leurs  caufes  j  de  leurs  figues  ^  de  leurs  diffè-, 
rences ,  d  des  indications  quils  nous  offrent,. 

Accouche-  ^434-  Ces  accouchemens  fe  rencontrent  un  peu 
fouvent  que  ceux  où  l’enfant  préfente  la 
fente  ’  quoiqu’ils  paroifîènt  dépendre  des  mêmes 

caufes  :  ce  qui  vient  fans  doute  de  la  forme  du 
dos ,  qui  efl  plus  arrondi  que  le  derrière  du  col , 
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pW  propre  conféquemment  à  s’adapter  à  l’en¬ 
trée  du  balîin. 

143 J.  On  reconnoît  facilement,  au  toucher,  Caraftère» 
cette  région  de  l’enfant  quand  les  eaux  font  écou- 
lées.  Elle  préfente  une  tumeur  allez  large 
inégale ,  fur  laquelle  on  diftingue  les.  tubercules 
épineux  des  vertèbres ,  quoique  très-petits  au  terme 
de  la  naiifance;  les  côtes,  le  bord  poftérieur,  ôc 
L’angle  inférieur  des  omoplates.  ; 

1436.  Le  dos  peut  fe  placer  de  quatre  maiières  De?  poa* 
différentes  à  l’entrée'  du  baffin.  Dans  la  première 
pofition ,  le  derrière  du  coi  eft  appuyé  fur 

rebord  des  os  pubis,  &  la  région  des  lombes  l’égard 
eft  au-deffus  du  facrum,  '  baSin, 

1437.  Dans  la  deuxième,  ce  font  les  lombes 
de  l’enfant  qui  font  au-dellus  des  os  pubis ,  pen¬ 
dant  que  la  nuque  eft  fur  le  rebord  poftérieuï 
du  balîîn. 

1438.  Dans  la  troilîème,  le  dos  eft  placé  tranf- 
verfalement ,  de  manière  que  la  tête  fe  trouve 
fur  le  bas  de  la  foflè  iliaque  gauche ,  &  les  lombes 
font  fur  la  droite. 

1439.  La  quatrième  pofition  offre  le  contraire 
de  la  précédente  V  la  tête- de  l’enfant  étant  fur  le 
bas  de  la  foffe  iliaque  :  droite  ,  &  ,  les  lombes  fur 

la  fpffé  ihaque  gauche.  Ges- deux,  pofitions’tranf-  '  ’ 
verfales  font  plus  ordinaires  que  les  autres. 

‘  1,440.  Les  accouchemens  04  l’enfant  préfente  .  è 
11  a-  X  \  .  •  Desindiea- 

le  dos  nous  ottrent  les  memes  indications  quêtions  que 

ceux  de  l’article  précédent.  Le  rapport  .^es.tiiinenr^n/cefdi- 

■■  ÿ  *  ■  ‘ 
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vertes  pofi-  fions  du  corps  de  l’enfant  avec  celles  du  baffîn  de  la 
mère ,  eft  toujours  tel  qu’il  ne  peut  fortir  qu’on 
n’ait  ramené  la  rête  ou  les  pieds  au  palïage.  Mais 
les  Accoucheurs  font  encore  partagés  fur  le  parti 
qu’il  convient  de  prendre  alors  j  fi  les  uns  pro- 
|)ofent  de  ramener  la  tête,  les  autres  veulent, 
avec  bien  plus  de  raifon ,  qu’on  retourne  l’enfant. 
Quand  on  fait  attention  à  l’éloignement  de  la  pre¬ 
mière  ,  à  la  forme  irrégulière  de  l’enfant  replié  fur 
lui-même  &  à  la  manière  dont  il  eft  enveloppé 
par  les  parois  de  la  matrice  après  l’écoulement 
des  eaux ,  l’on  entrevoit  tant  de  difficultés  à  la 
rappeller  à  fa  fituation  naturelle ,  qu’on  ne  peut 
s’empêcher  de  regarder  la  méthode  propofée  par 
les  derniers ,  comme  la  feule  &  unique  .qui  foit 
|)raticable  ea  pareil  cas.  Il  faut  donc  retourner 
l’enfant  &  l’extraire  par  les  pieds  toutes  les  fois 
qu’il  préfente  le  dos. 

S  JE  C  T  I  O  N  II. 

la  manière  d’opérer  les  accouchemens  oh  l’en-, 
font  préfente  le  dos. 

Piremière  ^44’^*  Quând  on  admettroit  la  poffibilité  dô 
ramener  la  tête  de  l’enfant  à  fa  fituation  naturelle, 
où  l’enfant  dans  les  cas  où  il  préfente  le  dos,  il  faudrait 
grefente  excepter  celui  qui  eft  indiqué  au  §.  1435 ,  & 

•  J  qui  conftitue  la  première  efpèce  des  accouche-' 

mens  dont  H  s’agit  :  car  toutes  les  tentatives  qu’on 
foroit  à  ^cet  effet  feroient  certainement  inutiles 
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filors ,  &  même  nuifibles.  Aucun  autre  parti  que 
celui  d’extraire  l’enfant  par  les  pieds ,  ne  convienç 
dans  ce  cas. 

I44Z.  La  manière  la  plus  fimple  d’y  procédef 
au  moment  de  l’écoulement  des  eaux  de  l’amnios, 
eft  d’infinuer  la  main  dans  un  état  de  fupination , 
en  fuivant  la  partie  poftérieure  de  la  matrice, 
les  lombes  &  les  felfes  de  l’enfant,  jufqu’à  ce 
qu’on  puiflè  bien  faifir  }es  pieds  appliqués  fur 
ées  dernières,  ôc  les  entraîner  dans  le  vagin*, 
pendant  qu’on  appuiera  ;  légèrement  de  l’autr^ 
main  fur  le  milieu  du  ventre  de  la  femme ,  dans 
l’endroit  où  répond  la  tête ,  afin  de  pouflèr  celle-ci 
en  arrière  &  en  haut  ,  &  de  favorifer  la  defcent» 
des  extrémités  fur  lefquelles  on  agit. 

1443.  Ce  .procédé,,  tpujours  facile  à  exécuter,; 
quand  on  opère  à  l’inftant ,  de  l’évacuation  des 
eaux ,  par.  rapport  à  la  mobilité  dont  l’enfant: 
jouit  encore ,  préfente  tant  de  difficultés  Iprfque 
ce  fluide  eft  écoulé  depuis  long temps,  ôc  què 
l’enfànt  efl  étroitement  ferré  dans  la  matrice,  qu’il 
vaut  mieux  fe  conduire  de  la  manière  fuiyante. 

1444.  On  introduit  la.  main  droite  vers  le  côte 
gauche  de  la  matrice.,  en  ,1a.  tenant  dans  un  état 
moyen  entre  la  pronation  ôc  la  fupination ,  jufqu’à 
ce  quelle  foit  parvenue  fur  la  hanche  de  1  enfenjr-j 
ôc  dans  ce  moment  on  en  écarte  les  fellès ,  de  la 
colonne  lombaire  de  la  mère ,  en  les  ppuflànt 
vers  le  côté  droi^.  Pe  l’autre  main  appliquée 
.extérieurement  fur  le  ventre ,  pn  incline  ie  lieu 
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cù  Te  trôuve  la  tête ,  vers  le  c6r6  gauche  *,  pouf 
donner  à  l’enfant  une  fituation  diagonale  relative* 
ment  à  l’entrée  du  bafîin.  Puis  on  dégage  enfuitô 
les  pieds ,  comme  dans  l’accouchement  de  la  pre¬ 
mière  efpèce  où  la  nuque  fe  préfente  5  obfetvaiit 
xle  tirer  avec  plus  de  force  fur  le  pied  gauche, 
dès  qu’ils  font  parvenus  l’un  &C  l’autre  à  l’entféé 
du  vagin ,  afin  de  favorifer  la  flexion  antérieure 
de  l’enfant,  &  de  faire  décrire  aux  lombes  urt 


léger  mouvement  de  torfloanéceflaire  à  la  defcentê 
des  feilès.  On  pourroid  auflî  fé  fervir  de  la  main 
gauche  dans  ce  dernier'  temps  j  mais  il  faudrolt 
l’introduire  fur  l’autre  côté  de  l’enfant^  &  fous 
la  partie  latérale  droite  de  la  matrice,  &:c.  '  , 

Seconde  1445.  Dans  la  fécondé  efpèce  d’accouchemeiü: 
e^udTementOÙ  le-dos  fe  préfente ,  on  doit  fe  comporter  de 
même  manière  que  pour  la  feconde ,  de  là 
dos,  &  départie  poftérieufe  du  ccfl’,  excepté  quil  ne  faut  . 

insnicrc  ^  \  /^i  ■' 

de  repérer,  pas  ellayer  de  ramener  la  tete  a  la  bonne  politioa 


§.  '.1417  &  le  fuivant.  — 

Troifième"  1446.  Loffqiion  peut  cpérèr  au  moment  ' de 
k  poche  des  eaux,  dans  la  trdifièrae 
préfème^k  d’accouchement  ou  le  dos  fé  préfente ,  on 

dos,  &  défe  fervira,  avec  le  même -avantage  i  de  la  main 
de  Topïrer.  ‘droite  OU  de  là  main  gauche  v  mais  diféiremment. 


Si  l’on  préfère 'la  dernière,  il  faudra  l’infinuer 


àu-delîus  de  la  folle -iliaque  droite  de  la  femme’', 
pour  accrocher  les  pieds  dé  l’enfant  qui  y  répondent, 
les  entraîner  -,  pendant  qu’on  exercera  de  l’autre 
tnaip  une  pteflîon  aflèz  forte  fiâr-le  côté  gauche 

du 
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ttü  ventre  de  la  femme,  où  fe  trouve  la  tête, 
afin  de  la  poulîer  en  en-haut  &  vers  le  coté 
oppofé. 

1 447.  Lorfqu’on  opère  de  la  main  droite ,  on 
Tinfinue  d’abord  au-delfous  de  l’enfant ,  en  le  fou- 
levant  un  peu  &  en  en  dirigeant  le  dos  au-delfus  des 
os  pubis  j  on  avancé  enfuite  les  doigts  vers  fa  hanche 
droite,  èc  on  dégage  les  pieds  fuccelfivement’juf- 
qu’à  l’entrée  du  vagin.  On  tire  prefque  uniquement 
fur  le  pied  '  gauche  dans  ce  dernier,  temps ,  afin 
de  favorifer  la  converfion  du  tronc  &  les  mouve- 
mens  néceifaires  à  la  defcente  des  fefifes  ■:  après 
cela  on  agit  également  fur  les  deux  pieds ,  &  l’on 
fe  conduit  du  refte  comme  dans  tous  les  cas  où 
l’on  ,  a  été  obligé  de  le  retourner.  Ce  dernier  pro¬ 
cédé  eft  le  feul  qui  convienne  ,  ou  celui  qui  pré¬ 
fente  le  moins  de  difificultés,  lorfque  les  eaux  font 
écoulées  depuis  long-temps. 

1448.  La  quatrième  efpèce  d’accouchêmens  où  ^guEtrième 

le  dos  fe  préfente,  paroîrra  la  même  que  la  précé-  d’ac- 
j  /-  rix  1  ,  .  couchement 

dente ,  li  1  on  ne  conlidcre  que  le  rapport  des  di-  où  l’enfant 

menfions  de  l’enfant  avec  celles  du  baffin  de  laJosf”'^ 
mère  :  elle  offre  aulîî  les  mêmes  indications ,  & 
on  peut  l’opérer  de  la  main  droite  ,  ou  de  la  main 
gauche ,  félon  les  circonftances. 

1449.  Lorfqu’on  y  procède  au  moment  de  l’ou¬ 
verture  de  la  poche  des  eaux ,  on  infinue  la  main 
droite  vers  le  côté  gauche  de  la  matrice,  jufqu’au- 
delfus  de  la  folle  iliaque  où  font  les  pieds  de 
l’enfant  i  pour  les  accrocher  du  bout  des  doigts 

Tome  IL  F 
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ôc  les  entraîner  j  pendant  qu’on  exercera  de  l’autre 
main  une  preflîcn  convenable  fur  le  côté  droit 
du  ventre ,  comme  fi  l’on  vouloir  incliner  la  ma¬ 
trice  vers  le  côté  oppofé. 

1450  Dans  ce  même  cas,  on  peut  également 
aller  chercher  les  pieds  avec  la  main  gauche  i  mais 
ce  fera  en  l’introduifant  au-delfous  du  corps  de 
l’enfant,  qu’il  faut  écarter  de  la  colonne  lombaire 
de  la  femme  ;  ôc  en  dirigeant  les  doigts  vers  la 
hanche  gauche.  On  dégage  d’abord  le  pied  gauche, 
&  enfuite  le  pied  droit,  fur  lequel  on  tire  prefque 
uniquement  dans  le  premier  moment ,  pour  favo- 
rifer  la  flexion  du  tronc ,  nécelfaire  à  la  defcente 
des  feflès.  Après  cela  on  fe  conduit  comme  dans 
les  autres  cas. 

1451.  C’eft  ce  dernier  procédé  qu’il  convient 
de  mettre  en  pratique ,  quand  l’enfant  eft  étroite¬ 
ment  ferré  dans  la  matrice  -,  les  eaux  étant  évacuées 
depuis  plufieurs  heures  :  ce  qui  n’eft,  que  trop 
ordinaire  lorfg^ue  nous  fommes  appellés  en  fécond 
pour  terminer  de  pareils  accouchemens. 

1452.  Dans  toutes  ces  mauvaifes  pofitions  de 
l’enfant ,  comme  dans  celles  où  il  préfente  le 
derrière  du  col ,  les  lombes ,  ôcc.  plufieurs  Ac¬ 
coucheurs  confeillent  de  refouler  la  partie  infé¬ 
rieure  du  tronc  vers  le  fond  de  la  matrice ,  pour 
ramener  la  tête  à  fa  fituation  naturelle;  ou  bien, 
de  repoufler  celle-ci  en  en-haut  pour  rapprocher 
les  pieds  de  l’orifice  de  la  matrice ,  en  y  faifant 
palier  fuçeeflivement  toutes  les  régions  comprifes 
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entre  celle  qui  s  y  préfente ,  &  celle  qu’on  veut  y 
ramener.  Mais  cette  méthode  ne  peut  être  que  le 
fruit  d’une  mauvaife  fpéculation  j  &  en  admettant 
quelle  foit  praticable  y  ce  ne  feroit  tout  au  plus 
que  dans  le  moment  de  l’ouverture  de  la  poche 
des  eaux-,  encore  fera-t-elle  toujours  bien  plus 
difficile  à  exécuter ,  &  bien  plus  fatigante  pour 
la  femme,  que  celles  que  nous  avons  prefcrites. 

ARTICLE  IV. 

Des  accouchemens  dans  lefquels  Venfant  préfents 
la  région  lombaire.  , . 

Section  première. 

De  leurs  caufes  ^  de  leurs  Jîgnes  ^  de  leurs  dij^é^ 
rences ^  &  de. leurs  indications  relativement  d  la. 
manière  d'' opérer.: 

1453.  La  région  lombaire  fe  préfente  ajuffi  Accouche- 
fouvent  à  l’orifice  de  la  matrice  que  la  région 

du  dos  5  &  ces  deux  ordres  d’accouchemens  nous  jam- 
paroiffent  l’effet  des  mêmes  caufes  :  il  eft  difficile 
d’ailleurs  de  leur  en  affigner  de  particulières. 

1454.  Quand  les  eaux  font  écoulées ,  èc  que  caradères 
les  lombes  de  l’enfant  font  un  peu  prefïees  par 
l’aétion  de  la  matrice,  fur  l’entrée  du  baffin, 

on  les  reconnoît  fans  beaucoup  de  peine.  On 
diftingue  au  milieu  de  l’efpèce  de  tumeur  qu’elles 
forment,  une  rangée  de  tubercules  afièz  faillans. 

Fa 
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les  faulTes-côtes  d’une  part,  ôc  les  angles  poft^' 
rieurs  des  os  des  îles ,  de  l’aurre. 

Pofitions  1455-  Dans  la  première  efpèce  d’accouchement 
pren^dre^les cette  région  fe  préfente,  le  dos  de  l’enfant 
lombes  de  eft  au-deffus  du  pubis  de  la  mère ,  &  les  feilès 
lativement  font  en  amere  au-dellus  du  lacrum. 
pubnfom.  i4j(3.  Dans  la  deuxième  efpèce,  les  feflès  & 
les  pieds  de  l’enfant  font  fitués  au-delîus  du 
pubis ,  contre  la  partie  antérieure  de  la  matrice  j 
le  dos  &  la  tête ,  fur  la  partie  poftérieure  de 
ce  vifcère. 

14/7.  Dans  la  troifième,  le  dos  eft  fur  la  foftè 
iliaque  gauche,  les  feftès  ôc  les  pieds  font  fur 
la  droite. 

1458.  Dans  la  quatrième,  c’eft  fur  cette  der¬ 
nière  folle  iliaque  que  font  appuyés  le  dos  &  la 
tête  5  les  felfes  &  les  pieds  étant  fur  la  gauche. 

Indications  1459.  Toutes  les  fois  que  les  lombes,  fe  pré- 
préfentent  fentent  à  l’oiifice  de  la  matrice,  l’accouchement 
tes  s’opérer  fans  les  fecours  de  l’art  ;  à  moins 

tions.  que  cette  région  ne  s’éloigne  comme  d’elle-même, 
au  moment  de  l’ouverture  de  la  poche  des  eaux, 

,  ôc  que  les  feftès  ne  viennent  fe  placer  à  l’entrée 
du  bafîîn  *,  comme  nous  l’avons  obfervé  deux  fois. 
Lorfque  ce  changement  ne  s^opère  pas  fponra- 
nément,  il  faut  aller  prendre  l’enfant  par  les 
pieds.  Nous  nous  perfuadons  que  perfonne  n’ofera 
propofer  une  méthode  contraire ,  d’après  les  diffi¬ 
cultés  que  nous  a,vons  fait'  entrevoir  à  ramener 
la  tête  à  fa  htuaticn  naturelle,  datas  le  cas  où 
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îedos,  &  même  la  nuque,,  fè  prérente.  Mais  quel¬ 
ques  Accoucheurs  préféreront  peut-être ,  comme 
nous  l’avons  entendu  recommander,  d’amener  feü- 
lement  les  felTes  au  détroit  fupérieur  pour  livrer 
enfuite  l’expulfion  de  l’enfant  aux  efforts  de  la 
mère  ;  cette  méthode  paroîtra  même  fondée,  fi 
l’on  ne  fait  attention  qu’au  grand  nombre  de 
femmes  qui  fe  font  délivrées ,  pour  âirifi  dire , 
feules ,  dans  le  cas  où  l’enfant  préfentoit  le  fiège. 
Ces  mêmes  Accoucheurs  ne  tarderont  pas  à  fe 
départir  de  leur  opinion,  pour  peu  qu’ils  réflé- 
chiflènt ,  I  à  combien  de  douleurs  ils  expoféroient 
la  femme  en  fe  bornant  à  ramener  les  feflès  de 
l’enfant  à  l’entrée  du  baffin  *,  x°.  qu’il  efl:  plüs 
difficile ,  dans  le  cas  dont  il  s’agit ,  d’amener  éeS 
parties  &  de  leur  donner  une  fituation  favorable, 
que  de  faifir  les  pieds  &  de  les  faire  defcendre  y 
3  que  l’accouchement  confidéré  comme  riâturel , 
eft  toujours  bien  plus  facile  &  moins  douloureux 
quand  ces  derniers  fe  préfentent,  que  lorfque  c§ 
font  les  felîès,  &c.  &c.  &c.  (i).  -  -  - 


(i)  On  ne  doit  pas  inférer  de  ce  paragraphe que 
nous  fommes  dans  l’opinion  qu’il  faille  aller  chercher 
les  pieds  de  l’enfant  toutes  les  fois  qu’il  préfente  les 
feffes.  On  a  dû  remarquer  ci-dévant  quel  eft  notre 
fentiment  à  ce  fujet:  <  .  - 
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Section  IL 


De  la  manière  d’apérer  les  accouchemens  ou  Vcn^ 

'■  font  préfentc  ks  lombes. 

1460.  La  manière,  d  opérer  chacune  de  ces  diffé¬ 
rentes  efp^ces  d  accouchemens  eft,  à  peu  de  chofe 
près  J  la  .  môme  que  celle  qui  a  été  prefcrke  pour 
chaque  pofition  du  dos. 

De  la  ma-  1461.-  Dans  la  première  efpèce,  on  infinue  la 
dansuii  état  de  fupination  jufqu  au-deffus  du 

première  factum  de  ja  mère  5  pour  faifir  les  pieds  &  les 
pofmon  des  ,  ’  •  1  u  • 

ïambes.  entrainet  j  pendant  que.de  i  autre  main  on  appuiera 
plus  ou  moins  fur  lé  ventre  de  la  femme,  dans 
les  vues  de  diminuer  l’obliquité  antérieure  de  la 
matrice.  {  Voye'^  §.  1442.  6c  fuivans). 

De  la  ma-  1462.  Loi'fque  les  lombes  fe  préfentent  dans 
j^^dans^la  U-l'^ccnde  .  polition,  fi  l’on  peut  opérer  au  mo- 
fuion'*^der  fouverture  de  la  poche  des  eaux ,  on 

lombes.  repouffèra  le  dos  de  l’enfant  en  arrière,  en  infi- 
nuant  la  main  à-peü-près  -comme  dans  le  premier 
casj  afin  de  rapprocher  les  ^jieds,  qui  font  au- 
deffus  du  pubis ,  de.  l’entrée  du  badin ,  &  de 
les  faifir  plus  facilement.  Autrement ,  fi  les  eaux 
font  écoulées  depuis  quelque  temps,  il  faut  aller 
chercher  ces  mêmes  extrémités,  en  fe  conduifant 
de  la  manière  que  nous  avons  recommandée  dans 
la  fécondé  pofition  du  dos.  (  Voye-{  §.  1 44;  ). 
nièred^o^é-  Dans  la  troifième>oh  ira  chercher  les 

rcr  dans  la  pieds  en  intioduifant  la  main  gauche  au-deilus  de 
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ïa  folïè  iliaque  droite  de  la  mère;  ôc  dans  la.troifième  & 
quatrième  efpèce,  en  infinuant  la  main  droite 
vers  le  cDré-gauelie.dii  baflîn.  Du  refte ,  on  opérera  lombes, 
comme  dans  la  troifième  ôc  la  quatrième  polirions 
du  dos.  (  Foyei  1446  ôc  fuivans).  ' 
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C  H  A  P.I  T  R  E  VI. 

Des  accouchcmens  ou  l'enfant  préfente  les  . 
.régions  de  f es  fur  faces  latérales» 


Accouche- O  U  T  le  monde  fait  que  la  furface  du 
l’enfant  pré-corps  préfente  deux  côtés  parfaitement  femblablesi 
def  ^rég"ons  le  droit  &  le  gauche  V  &  quon  y  diftingue  plu- 
régions  que  nous  fixerons  au  nombre  de 
les.  cinq  relativeihent  à  notre  objet  ;  i  le  côté  de  la 
tête  5  i®.  celui  du  col-,  3®.  l’épaule-,  4®.  le  côté 
proprement  dit ,  ou  la  partie  latérale  de  la  poi¬ 
trine-,  5®.  1^  hanche. 

1465.  Ces  cinq  régions  peuvent  fe  préfenter  éga¬ 
lement  à  l’orifice  de  la  matrice  au  moment  de  l’ac¬ 
couchement,  quoique  lès  unes  le  faflènt  plus  rare¬ 
ment  que  les  autres  j  &  elles  offrent  des  indications 
différentes  relativement  à  la  manière  d’opérer  :  car 
ces  indications  doivent  être  variées ,  non-feulement 
pour  chacune  de  ces  régions,  &  leurs  diverfes 
pofitions ,  mais  encore  félon  qu’elles  appartiennent 
au  côté  droit  ou  au  côté  gauche  du  corps.  Pour 
en  faire  fentir  toute  la  différence,  après  avoir 
expofé  ce  qui  a  rapport  à  l’une  des  pofitions  de 
telle  ou 'telle  région  du  côté  droit  ,  nous  ferons 
connoître  de  fuite  ce  qui  regarde  la  même  pofition 
du  c^é  gauche.  Nous  ne  craindrons  pas  de  nous 
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^répéter  au  befoin ,  pour  développer  le  mécanifme 
de  ces  accouchemens  avec  plus  de  clarté. 

146(3.  Ces  mauvaifes  lîtuations  de  l’enfaut  dé-  fcaufe  de. 
pendent  de  renchaînenient  de  plufieurs  caufes ,  fl® 
qu’il  feroit  difficile  de  déterminer  :  l’obliquité  de 
la -matrice  &  la  grande  quantité  d’eau  qui  en¬ 
toure  quelquefois  l’enfant ,  les  favorifent  toutes  j 
&  paroiffint  fuffifantes  pour  donner  lieu  à  plufieurs 
d’entre  elles,  indépendamment  de  toute  autre  1 
caule. 

1467.  Le  diagnoftic  de  ces  accouchemens  n’eft  Diagnoftft: 
pas  plus  difficile  à  faifir  que  celui  des  accouche- 

mens  décrits  dans  le  chapitre  précédent  i 
pronoftic,  toutes  chofes  étant  égales  d’ailleurs, 
doit  en  être  le  même. 

ARTICLE  PREMIER. 

Des  accouchemens  dans  lefquels  V enfant  préfente 
le  côté  droite  ou  le  côté  gauche  de  la  tête. 

Section  premiers. 

De  leurs  caufes^  de  leurs  figues  y  de  leurs  diffé- 
rences ,  &  des  indications  quils  nous  offrent. 

1468.  Ces  accouchemens  peuvent  être  l’effet  Des  accou¬ 
des  caufes  générales  affignées  au  §.  1 467 ,  ou  de 

1  une  d  elles  feulement  :  le  grand  diamètre  du 

■  J  IJ  r  cotes  de  la 

corps  de  1  enfant  ne  pouvant  être  parallèle  à  l’axe  tête. 

du  baffm  quand  la  ' matrice  eft  très-iqclinée  datig 
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un  Tens  quelconque,  ou  lorfqu’elle  contient  uHé 
grande  quantité  d’eau. 

Caraaères  1469.  On  reconnoît  facilement  les  parties  laté> 
fatérIieÇ°de^^^^  la  tête,  fur-tout  après  l’écoulenient  des 
la  tête.  eaux.  On  rencontre  alors  une  tumeur  folide  & 
aflèz  ronde  à  l’entrée  du  balïin ,  fur  laquelle  l’on 
ne  peut  toucher  ni  la  fontanelle  antérieure ,  ni  la 
poftérieure.  Si  l’on  y  trouve  quelque  chofe  de 
femblable  à  ces  fontanelles ,  ce  font  lés  efpaces 
membraneux  qui  fe  remarquent  au  bas  de  la 
future  lambdoïde  &  de  la  coronale.  Mais  avant 
tout ,  l’oreille  qui  en  eft  le  caraétère  le  plus 
faillant ,  nous  fait  alfez  voir  que  c’eft  un  des  côtés 
de  la  tête  que  parcourt  le  doigt.  Il  ne  nous  refte , 
donc  qu’à  rechercher  fi  c’eft  le  côté  droit  ou  le 
côté  gauche  j  ce  qu’il  eft  bien  elTentiel  de  diftinguer, 
pour  déterminer  la  meilleure  manière  d’opérer. 

1470.  Pour  acquérir  cette  connoilfance ,  il  faut 
foigneufement  obferver  le  rapport  de  tous  les 
caraétères  énoncés  ,  à  l’égard  du  baflîn  j  comme 
on  le  voit  dans  la  polîtion  fuivante ,  qui  fervira 
d’exemple. 

Des  poli-  Ï47I*  Dans  la  première  pofttion  des  côtés  de 
peuvem^^  la  tête  ,  qui  n’eft  pas,  à  beaucoup  près,  la  plus 
prradre  ces  ordinaire  des  quatre  dont  nous  allons  parler,  le 
léf^rTau  fommet  eft  au-deifus  du  rebord  des  os  pubis, 
^“contre  la  partie  antérieure  de  la  matrice,  &  la 
bafe  du  crâne  vers  le  facrum  j  mais  de  manière 
que  la  face  regarde  la  foflè  iliaque  gauche  lorfque 
c  eft  le  côté  droit  de  la  tête  qui  fe  préfente ,  & 


2)E5  j4cC0UCNEAiENS.  Çï 
la  fofïè  iliaque  droite  quand  ceft  le  côté  gauche: 
ce  qui  fe*reconnoît  par  la  fituation  du  bord  pofté- 
rieur  de  loreille ,  celle  de  l’angle  de  la  mâchoire 
inférieure ,  ou  de  tout  autre  caractère ,  à  l’égard 
du  baffin.  Vous  ferez  en  droit  d’alhirer  que  c’eft 
le  côté  droit  de  la  tête  qui  fe  préfente  dans 
cette  première  pofîrion ,  Ci  vous  trouvez  le  bord 
poftérieur  de  l’oreille  vers  le  côté  droit  du  bal^ 
fm  ,  &c. 

1471.  Dans  la  fécondé  pofîtion,  qui  eft  la  plus 
fréquente ,  le  fommet  de  la  -  tête  eft  fttué  tranf- 
verfalement  fur  l’union  du  facrum  avec  la  colonne 
vertébrale,  ôc  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure, 
ou  le  col ,  fur  le  pubis  :  la  face  regarde  la  foftè 
iliaque  droite  quand  c’eft  le  côté  droit  de  la  tête 
qui  fe  préfente,  ôc  la  folîè  iliaque  gauche  quand 
•c’eft  le  côté  gauche. 

1473.  Dans  la  troifième  pofition ,  le  fommet 
de  la  tête  répond  au  bas  de  la  foffe  iliaque  gauche , 
Ôc  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure  à  la  folîè 
iliaque  droite  -,  de  manière  que  la  face  eft  couchée 
tranfverfalement  fur  la  fymphyfe  facro-vertébrale , 
lorfque,  c’eft  le  côté  droit  de  la  tête ,  &  fous  la 
partie  antérieure  de  la  matrice  quand  c’eft  le  côté 
gauche. 

1474.  Dans  la  quatrième  pofition,  le  fommet 
de  la  tête  répond  à  la  folîè  iliaque  droite ,  ôc  la 
bafe  du  crâne  à  la  foftè  iliaque  gauche  j  de  forte 
que  la  face  eft  fituée  fous  la  partie  antérieure  de 
la  matrice ,  au-delfus  des  os  pubis ,  quand  c’eft  le 
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■côté  ckoit  de  la  tête ,  &  fur  la  fymphyre  facroi 

vertébrale  lorfque  c'eft  le  côté  gauche. 

1475.  On  obfervera  que  la  tête  ne  peut  offrir 
un  de  fes  côtés  à  Torifice  de  la  matrice,  qaelle 
ne  foit  renverfée  fur  l’épaule  oppofée.  Elle  le 
fera  donc  furTépaule  gauche  toutes  les  fois  qu’elle 
offrira  fa  partie  latérale  droite,  &  fur  l’épaule 
droite  quand  elle  préfentera  fon  côté  gauche. 
Cette  obfervation  fait  déjà  connoître  ce  quÜl 
convient  de  faire ,  dans  tous  les  cas ,  pour  rétablir 
la  nature  dans  fes  droits ,  &  la  mettre  à  même 
d’opérer  l’accouchement. 

Indications  1 47<^-  Les  accouchemens  dans  lefquels  l’enfant 
préfement  P^fente “un  des  côtés  de  la  tête,  nous  offrent 
toutes  ces  divei'fes  indications ,  félon  les  circonffances  qui 
compliquent  cette  mauvaife  pofition.  Tantôt  elles 
confiftent  à  ramener  la  tête  à  fa  fituàtion  natu-,» 
relie ,  pour  abandonner  l’expulfion  de  l’enfant  aux 
forces  de  la  mère  j  &  tantôt  à  le  retourner  pouï 
l’extraire  par  les  pieds., 

S  E  C  T  I  O  N  I  I. 

De  la  maniéré  cl^opérer  les  accouchemens  de  la 
première  &  de  la  fécondé  ejpèces  j  oà  V enfant 
préfente  un  des  côtés  de  la  tête. 

H77-  La  première  de  ces  efpèces  d’accouche- 
offriroit  l’un  de  ces  cas  où  il  conviendroit. 

préfente  un  de  faire  placer  la  femme  fur  fes  coudes  &  fur 
des  côtes  de  ^  r  ,  ,  ^ 

la  tête.  genoux ,  la  face  tournée  en  en-bas ,  fi  1  on 
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pouvoit  en  efpérer  quelques  avantages  j  parce  que 
cette  pofition  paroît  la  plus  propre  à  forcer  la 
tête  de  reprendre  fa  fituation  naturelle  :  mais  elle 
eft  fi  incommode ,  que  la  femme  ne  fauroit  la 
garder  qu’un  inftaiit ,  &  que  nous  ne  devons 
jamais  la  lui  prefcrire.  Il  vaut  mieux  la  tenir  cou¬ 
chée  fur  le  dos,  &  introduire  une  inain  à  l’entrée  de 
la  matrice  pour  écarter  la  bafe  du  crâne  de  l’en- 
font  de  la  faillie  du  facrum  -,  pendant  que  de  l’autre 
main  on  exercera  une  prefiîon  plus  ou  moins 
forte  fur  la  région  liypogaftrique ,  dans  la  vue 
d’obliger  le  fommet  de  la  tête  qui  y  répond ,  à 
defcendre  vers  le  milieu  du  détroit  fupérieur.  Si, 
l’on  ne  pouvoit  parvenir  à  ce  premier  but ,  qui 
eft  de  ramener  la  tête  à  fa 'fituation  naturelle,  i] 
faudroit  retourner  l’enfant  ôc  l’amener  par  les 
pieds  ÿ  ainfi  qu’on  doit  le  faire  toutes  les  fois  que 
le  travail  eft  compliqué  de  quelques-unes  de  ces 
circonftances  accidentelles  dont  on  a  déjà  parlé 
plufieurs  fois. 

1478.  Pour  retourner  l’enfant,  lorfque  c’eft  le  oe  h  nia-« 
coté  droit  de  la  tête  qui  fe  préfente,  on  introduira 

I  •  1  •  ,  1  .  tourner  l’en- 

la  main  droite  dans  la  matrice ,  en  montant  vers  fant  dans  la 

la  folfe  iliaque  gauche,' où  répond  la  facej  afinSS^uîS 
d’écarter  la  tête  de  ce  coté ,  &  de  la  poulfer  fur 
la  foflè  iliaque  droite  :  enfuite  on  ira  prendre  les 
pieds ,  &  l’on  terminera  l’accouchement ,  comme 
dans  la  fécondé  efpèce ,  où  le  vertex  fe  préfente. 

1479.  Lorfque  c’eft  le  côté  gauche  de  la  tête  Delama- 
flui  fe  trouve  placé  fur  l’orifice  de  la  matrice ,  "ourn^i’eT 
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fant  dans  la  dans  la  pofitioii  indiquée ,  l’on  doit  opérer  de  la 
gauche.  On  l’introduira  vers  la  folîè  iliaque 
J® droite ,  où  répond  la  face,  pour  diriger  la  tête 
fur  la  folfe  iliaque  gauche ,  &  aller  prendre  les 
pieds  comme  dans  là  première  pofîtion  du  vertexi 
Seconde  1480.  Nous  avons  déjà  fait  remarquer  que  la 
cmichemeSpo^^*^^°^^  conftituoit  la  feconde  efpèce 

où  les  côtés  tles  accouchemens  dont  il  s’agit ,  étoit  la  plus 
de  la  tête  fe  ,  .  .  ua  •  1.  , 

prefentent.  ordinaire  des  quatre  qui  viennent  d  etre  indiquées. 

.  EUe  ne  peut  avoir  lieu  que  la  matrice  ne  foit 
très-inclinée  en  devant  ;  &  l’expérience  nous  a 
démontré  plufieurs  fois ,  qu’il  fufïîfoit  de  dimi¬ 
nuer  cette  obliquité  dans  la  plupart  des  cas ,  en 
.  faifant  coucher  la  femme  fur  le  dos  &  le  plus 
horizontalement  polfible,  pour  rappeller  la  tête 
à  fa  fituation  naturelle.  Si  cette  précaution  devenoit  -  * 
infruélueufe ,  il  faudroit  opérer  le  déplacement 
de  la  tête,  en  introduifant  une  main  dans  la  ma¬ 
trice,  jufqu’au-delTus  de  la  bafe  du  facrum ,  pour 
accrocher  ,  en  quelque  forte ,  le  vertex  qui  y  , 
répond ,  &  l’entraîner  au  centre  de  l’entrée  du 
balîin. 

De  la  ma-  1481.  Quand  des  circonftances  paticulières  ne 
îourneH’eS-ï'^ous  permettent  pas  de  Confier  l’acouchement  aux 
feconïe^po- nature,  6c  demandent  qu’on  l’opère 
fition  du  cô-  fur  le  champ ,  on  retourne  l’enfant  &  on  l’amène 
tête.°^  ^  les  pieds.  Si  c’eft  le  côté  droit  de  la  tête  qui 
fe  préfente  aloTs,  on  fe  fert  de  la  main  gauche, 
qu’on  introduit  au-defius  du  vertex ,  pour  redrelTec 
la  tête  comme  il  vient  d’être  dit  j  pendant  qu’on 
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exerce  de  l’autre  main,  une  prelSion  plus  ou  moins 
forte  fur  le  ventre  de  la  femme ,  dans  la  vue  de 
diminuer  l’obliquité  antérieure  de  la  marrice. 

Après  cela  on  va  chercher  les  pieds  ,  de  la  même 
manière  que  fi  le  fommet  de  la  tête  fe  fut  pré- 
fenté  dans  la  première  pofition. 

1482.  Lorfque  c’eft  le  côté  gauche  de  la  tête  Delatna- 

“  ^  ^  ,  1  •  '  niere  de  re- 

qui  fe  trouve  à  l’orifice  dé  la  matrice ,  on  opère  tourner  Ten¬ 
de  la  main  droite.  On  commence  encore  par 
ramener  le  vertex  au  détroit  fupérieurj  & 
poufiè  la  tête  fur  la  folle  iliaque  droite,  pouria^ête, 
continuer  d’aller  prendre  les  pieds  de  l’enfant , 
comme  dans  la  fécondé  pofition  du  vertex  meme. 

Section  II  I. 

De  la  manière  (T opérer  les  accouchemens  de  la  troU 
Jieme  &  quatrième  efpèces  j  oà  V enfant  préfenu 
un  des  côtés  de  la  tête. 


1483.  L’on  ne  peut  fe  rappeller  la  pofition  de  Trolfième 
la  tête  qui  conftitue  la  troifième  efpèce  de  ces 
accouchemens,  fans  être  prévenu  qu’il  eft  plus  où  Tenfant 
difficile  de  la  ramener  à  fa  fituation  naturelle  ,  §es^côtés  de 
que  dans  le  cas  précédent.  Pour  y  parvenir  lorfque 
c’eft  le  côté  droit  qui  fe  préfente,  on  éloignera 
la  face  de  l’enfant  de  la  bafe  du  facrum ,  en 
avançant  la  main  droite  dans  le  col  de  la  ma¬ 
trice,  pendant  qu’on  fera  de  l’autre  main  une 
prefîîon  affez  forte  fur  la  région  hypogaftrique  de 
la  femme ,  pour  obliger  l’occiput  qui  y  répond ,  à 
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defcendre  vers  le  milieu  du  baflin  j  &  l’on  recom- 
mandera  à  la  femme  de  fe  coucher  un  peu  fur. 
le  côté  gauche ,  pour  y  inchner  légèrement  le  fond 
de  la  matrice. 

1 484.  L’on  doit  fe  conduire  de  même,  à  certains 
égards ,  dans  la  troifième  pofition  du  côté  gauche 
de  la  tête,  fi  on  veut  la  ramener  à  fa  fituation 
naturelle.  Mais  on  portera  la  main  fous  l’occiput 
même,  qui  eft  appuyé  fur  la  bafe  du  facrum, 
pour  l’entraîner  convenablement  à  l’entrée  du 
balîin  j  ce  qui  donne  plus  de  facilité  que  dans 
le  cas  précédent. 

De  la  ma-  ^4^5*  ^es  cii'coiiftances  exigent  qu’on 

nière  de  re-  retourne  l’enfant  &  qu’on  l’amène  par  les  pieds , 
ftnt  dans  lâil  faut  fe  fervir  de  la  main  droite ,  fi  c’eft  alors  le 
pofitbn^du  préfente.  On  l’intro- 

côté  droit  félon  la  direébion  du  facrum  &  au-deifous 
de  la  tete» 

de  la  face  de  l’enfant  y  on  foulève  la  tête ,  en  la 
portant  en  devant  &  en  même  temps  vers  la 
il  |folîè  iliaque  droite  ;  puis  l’on  va  prendre  les  pieds 
xomme  dans  la.  fécondé  pofition  du  vertex  :  en 
fe  conduifant  dans  ce  moment,  ainfi  que  dans  la 
fuite,  de  la  manière  indiquée  à  l’occafion  de 
cette  pofition. 

De  la  ma-  i486.  L’on  opère  encore  de  la  main  droite  dans 
troifième  pofition  du  côté  gauche  de  la  tête, 
fant^^dans  la  On  l’infinue  fous  l’occiput  qui  eft  appuyé  contre 
pofition  du  la  bafe  du  facrurn,  &  l’on  fe  comporte  d’abord 
comme  fi  l’on  n’ avoir  que  l’intention  de  ramener  la 
tête  à  fa  fituation  naturelle.  Mais  en  la  ramenant 

ainfi 
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ûinfi ,  oïl  la  porte  fîir  le  devant  de  la  folfe  iliaque 
ïdroire,  pour  aller  en  fuite  prendre  les  pieds  de  la 
smênie  manière  que  dans  le  cas  précédejir>  Après 
les  avoir  dégagés  jufqu  a  l’entrée  du  vagin ,  on  ob-  , 
fervera  de  tirer  un  peu  plus  fur  le  pied  gauche  > 
pendant  quelques  inftans,  afin  de  favorifet  les; 
mouvemens  du  tronc  néceffaires  à  la  defcente  des 
felîès.  Du  refte  on  fe  conduit  à  l’ordinaire. 

1487,  On  pourroit  opérer  également  de  la  main 
gauche  dans  cette  troifiéme  pofition  du  côté  gauche 
•de  la  tête ,  mais  il  faudroit  l’infinuer  vers  la  folïô 
■iliaque  droite  de  la  mère  ■&  pouffer  la  tête  vers 
d’autre ,  pour  aller  faifir  les  pieds ,  en  parcourant 
de  côté  gauche  de  l’enfant.  Si  l’on  pré lerok  cette 
.méthode ,  plus  difficile  que  celle  qui  fait  le  fujet 
du  $.  précédent ,  il  faudroit  auffi  tirer  prèfque 
uniquement  fur  le  pied  droit ,  après  avoir  amené 
d’un  &  l’autre  dans  le  Vagin  5  pour  remplir  les 
Vues  qu’on  s’eft  propofèes  ci-devant  ^  en  prefcri- 
vant  d’agir  fur  le  pied  gauche. 

1 488.  Lorfque  le  côté  droit  de  la  tête  fe  préfente  Manière 
dans  la  quatrièmé  pofition ,  l’on  peut  la  ramener  dans*ïa*^quâ* 

fans  beaucoup  de  peine  ,  à  fa  fituatio'n  naturelle  trième  pofi- 
1  .  r  •  r  1’  •  .  tioii  da  côté 

en  introduilant  une  main  ioüs  1  occiput  qui  endroit  de  la 
appuyé  contre  la  balè  du  faerum ,  &  en  l’entraînant 
au  détroit  fupérieur  ;  pendant  qu’on  inclinera  un 
peu  le  fond  de  la  matrice  vers  le  côté  droit. 

Quand  il  ^  néceffaire  de  retourner  l’entant  & 
de  l’amener  par  les  pieds  ,  on  eft  libre  de  te  férvir 
delà  main  droite,  ou  de  l'a  main  gauche.  Si  l’on 
Jomè  IL  G 
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préfère  la  première ,  il  faut  Tintroduire  en  la 
dirigeant  vers  la  folle  iliaque  gauche  de  la  mère, 
pour  aller  prendre  les  pieds  en  fuivant  le  coté 
droit  de  lenfant  :  &  lorfqu’on  les  aura  dégagés 
jufqu’à  rentrée  du  vagin  ,  Ton  obfervei-a  de 
tirer»  prefque  uniquement  fur  le  pied  gauche, 
pour'  faciliter  la  converfion  du  tronc ,  &  la  def- 
cehte  des  fellès,  dans  une  direétion  convenable. 
Du  relie  on  opéré  raccouchement  à  Tordinaire. 

1489.  Lorfqu'on  fe  fert  de  la  main  gauche, 
il  faut  l’infinuer  fous  1  occiput  qui  ell  appuyé 
contre  la  bafe  du  facrum ,  pour  lentraîner  au 
détroit  fupérieur,  comme  fi  l’on  ne  vouloit  que 
ramener  la  tête  à  fa  lituation  naturelle  ;  &  l’ayant 
ramenée  ainfi,  on  l’écarte  de  l’entrée  du  balfin, 
en  la  poulTant  fur  le  devant  de  la  folle  iliaque 
gauche ,  pour  aller,  après  cela  ,  prendre  les  pieds 
en  fuivant  le  côté  gauche  de  l’enfant.  Auffi-tôt 
qu’on  les  a  dégagés  de  la  matrice ,  on  tire  unique¬ 
ment  fur  le  pied  droit ,  pour  courber  le  tronc 
plus  facilement  fur  fa  partie  antérieure ,  &  favo- 
riler  la  defcente  .des  felfes  ;  mais  dans  la  fuite  on 
agit  également  fur  les  deux,  &  l’on  fe  conduit 
comme  dans  le  cas  précédent. 

De  la  ma-  1490.  Pour  ramener  la  tête  à  fa  lituation  natu- 

Sf  ’  lorfquefa  partie  latérale  gauche  fe  préfent© 

quatrième  (Jans  la  quatrième  pofition,  l’on  introduit  une 

pofition  du  .  V  IJ  /Il  .  Ji  . 

côté  gauche  main  a  1  entree  de  la  matrice,  &  en  arrière,  pour 
de  la  tete.  ^  J.  j^^^Cg  facrumi 

pendant  qu’on  exerce  de  l’autre  main  appliqué» 
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fur  la  région  hypogaftrique  de  la  femme,  une 
preflion  alfez  forte  pour  obliger  1  ocdput  qui  eft 
au-delîous ,  à  fe  rapprocher  du  détroit  fupérieur. 
Parvenu  au  but  qu’on  fe  propofe ,  on  fera  pen¬ 
cher  la  femme  fur  le  coté  droit ,  pour  rappeller 
l’axe  delà  matrice,  inclinée  vers  le  coté  gauche, 
parallèlement  à  celui  du  baflin  •,  &  l’on  abandonnera 
l’accouchement  aux  efforts  de  la  nature. 

1491.  Loriqu’on  ne  peut  ramener  la  tête  â  fa 
fituation  naturelle ,  ou  que  des  circonftances  acci¬ 
dentelles  exigent  qu’on  opère  l’accouchement ,  il 
faut  retourner  l’enfant  &  l’extraire  par  les  pieds. 
On  introduit  alors  la  main  gauche  dans  un  état 
de  fupination,  vers  la  partie  poftérieure  de  la 
matrice.  Gn  écarte  la  face,  en  chemin  faifant, 
de  la  bafe  du  facrum*'  fur  laquelle  elle  eft  tranf- 
verfalement  appuyée ,  &  l’on  porte  la  tête  en 
même  temps  fur  le  devant  de  la  foffe  iliaque 
gauche.  Puis  on  va  faifir  les  pieds  en  fuivant  le 
coté  gauche  de  l’enfant ,  pour  achever  l’accouche¬ 
ment  félon  les  règles  prefcrites  à  l’égard  des  autres 
pofitions. 
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ARTICLE  I  I.  ‘ 

Des  accouchemens  dans  lefquels  V enfant  préfentè 
un  des  côtés  du  col, 

J  S  E  c  T  I  O  N  P  R  E  M  I  È  R  E. 

Des  caufes  j ,  des  Jignes  j  &  des  différences  de  ceS 
accouchemens. 

Accouche-  1492.  Les  accouchemens  dans  lefquels  l’enfant 
î^nfent^pré-  P'-'éfente  un  des  côtés  du  col ,  font  moins  fréquens 

fente  un  des  que  les  ptécédens  ,  quoiqu’ils  proviennent  des 
cotesducol.  ^  ^  ^  /  /  1  >  \  c  -i  ' 

memes  caules  generales  :  ce  quil  faut  attribuer 

/  fans  doutg,  à  la  formé  particulière  des  régions 

qui  fe  préfentent  alors.  #  , 

1493.  Il  eft  impoflîble  de  reconnoître  les  parties 
latérales  du  col,  &  de  juger  de  leur  fituatioo 
jiarticulière  relativement  au  baffin  de  la  mère, 
R-vant  l’ouverture  de  la  poche  des  eaux  j  &  ce 
'  .ii’eft  encore  qu’en  introduifant  alors  toute  la 
main  dans  le  vagin ,  qu’on  peut  y  parvenir  :  mais 
l’on  ne  doit  fe  permettre  dé  pareilles  recherches 
qu’au  moment  d’opérer  l’accouchement,  c’eft-à- 
dire ,  qu’autant  que  lés'  parties  de  la  femme  y 
font  bien  préparées,  &  que  le  travail  eft  dans 
toute  fa  force. 

Caraaères  ^494*  Cette  région  n’offre  en  elle-même  aucune 
lîtéraleï  du  fenfible  au  toucher ,  qui  puiffe  la  faire 

col.  diftinguer  des  autres.  Ce  n’eft  que  par  le  haut 
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’ée  lepaule ,  la  clavicule ,  l’angle  de  la  mâchoire 
inférieure ,  le  bas  de  l’oreille ,  qui  la  circonfcrivent 
xle  toutes  parts  ,  qu’on  peut  la  reconnoître  :  elle 
jie  fe  préfente  jamais  à  l’orifice  de  la  matrice , 
que  la  plupart  de  ces  caractères  ne  foient  très^ 
près  -du  cercle  de  celui-ci. 

149/.  Dans  la  première  pofitkn  de  l’un  ou  Des  pofi- 
de  l’autre  côté  du  col,  l’oreille  &  l’angle  de  la|gf“*gfjgg® 

mâchoire  inférieure  font  appuyés  fur  le  rebordées  régions 
i>  n  r  1  1  V  r  i  peuvent  fe 

des  os  pubis ,  &  1  épaule  elt  fur  la  bafe  du  facrum.  préfenter. 

La  face  regarde  le  côté  gauche  de  la  mère ,  quand 
c’eft  le  côté  droit  du  col  qui  fe  préfente  ainfi 
&  vice  vérfâ. 

149(3.  Dans  la  fécondé  pofîtion ,  Tangle  de  la 
•mâchoire  inférieure  &  l’oreille  font  fitués  contre 
l'a  bafe  du  facrum ,  &  l’épaule  fe  trouve  fur  le 
pubis  ;  mais  de  manière  que  la  face  répond  à  la 
folle  iliaque  droite ,  lorfque  c’eft  le  côté  droit  du 
col  qui  fe  préfente,  &  à  la  folle  iliaque  gauche,, 
quand  c’eft  le  côté  gauche. 

1497*  L  enfant  eft  placé  tranfverfalement  fur 
lé  balfin  dans  les  deux  autres  pofitions.  Dans  la 
troifième ,  le  côté  de  la  tête  fe  trouve  appuyé  fur 
la  folfe  iliaque  gauche,  &  1-épaulë  fur  fautre. 

La  face  répond  à  la  fymphyfe  facro-vertébrale 
lorfque  c’eft  le  côté  droit  du  col  qui  fe  préfente  ,  t 

&  a  la  partie  antérieure  de  la  matrice ,  au-delîus 
des-  os  pubis ,  quand  c’eft  le  côté  gauche, 

1498.  Dans,  la  quatrième  pofîtion ,  le  côté  de 
k  tête  eft  appuyé  fur  la  folTe  iliaque  droite,  Sc 
G  i  , 
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1  épaulé  eft  fur  la  gauche  *,  la,  face  fe  trouvant 
placée  tranfverfalemenr  au-  delFus  des  os  pubis 
lorfque  c’eft  le  côté  droit  du  col  qui  fe  préfente, 
ôc  fur  la  fymphyfe  facro-vertébrale  quand  c’eft  1$ 
coté  gauche. 

Section  IL 

Des  indications  que  nous  offrent  cesdiverfe^efphe^ 
d’ accouchemens  ^  &  de  la  maniéré  de  les  opérer» 

Ües  indi-  1499*  L’on  ne  doit  rien  efpérer  des  forces  de 
nouspré?e^n-^^  mère,  lorfqu  une  des  parties  latérales  du  col 
tent^ces  dif  de  l’enfant  fe  préfente  à  l’orifice  de  la  matrice,  fi 
pèces  d’ac'Ce  n’eft  après  qu’on  a  ramené  la  tête  ou  les  pieds, 
à  leur  fituation  naturelle.  Mais  il  eft  toujours 
fi  difficile  alors  de  fatisfaire  à  la  première  de  ces 
'  indications,  que  nous  confeillons  de  ne  jamais 
le  tenter ,  &  d’aller  prendre  les  pieds  dans  tous 
les  cas. 

De  laipa-  ijoo.  La  manière  d’opérer  eft  abfolument  la 
mère  d’opé-i-nême  que  dans  les  différentes  efpèces  d’accou- 
couche-  chemens  où  l’un  des  côtés  de  la  tête  fe  préfente. 
mens.  j|  conduire  à  cet  effet ,  dans  chaque  pofi- 

tion  de  la  partie  latérale  droite  du  col,  comme 
dans  celle  du  côté  droit  de  la  tête ,  défignée  fous 
le  même  nom  numérique  j  ôc  prendre  pour  régi® 
dans  les  différentes  fituations  du  côté  gauche ,  ce 
que  nous  avons  dit  à  l’occafion  de  celles  de  la 
partie  latérale  gauche  de  la  tête. 
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jDtfJ  accouchcmens  dans  lefquels  Venant  préfentè 
Vunc  ou  autre  épaule. 

Section  première. 

Des  caufes  ,  des  figues  ^  &  différences  de  ces  accou* 
chemens  j  ainfi  que  des  indications  qu’ils  nous 
offrent, 

ijoi.  Quoique  ces  accouchcmens  paroiflènt  Des  accota 
dépendre  des  mêmes  caufes  que  les  précédens ,  l’enfant  pré- 
ils  font  néanmoins  bien  plus  fréquensj  ce  ^ui 
vient  fans  doute  de  ce  que  Tépaule  étant  faillante 
&  arrondie ,  s’accommode  beaucoup  mieux  à  la 
forme  de  l’entrée  du  baffin ,  que  ne  peut  le  faire 
le  côté  du  col. 

ijoi.  Il  eft  aflèz  facile  de  reconnoître  l’épaule  Caraaères 
au  moyen  du  toucher ,  par  rapport  aux  clavicules , 
aux  angles  de  l’omoplate,  aux  bras  &  aux  côtes. 

La  fortie  de  la  main  de  l’enfant  dénote  également 
aflèz  fouvent  la  préfence  de  l’épaule  à  l’orifice 
de  la  matrice  ,  &  peut  aufli  nous  faire  connoître 
de  quelle  manière  elle  eft  fituée ,  &  fi  c’eft  l’épaule 
droite  ou  l’épaule  gauche  (i). 

1505.  Les  épaules  peuvent  fè  préfenter  en  Des  pofî- 

(i)  La  fortie  de  la  main  de  l’enfant ,  dans  tous  ces 
cas ,  n’eft  qu’un  accident  dont  nous  parlerons  dans  1^ 
fuite  de  cet  article. 
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tiens  ^ue  difFérentês  pofitions  à  lorifice  de  la  matrice.  Dans 
prendre  les  ,  la  partie  latérale  du  col  eft  appuyée 

épaules  de  fur  le  rebofti  des  os  pubis ,  &  le  côté  propre^', 
l’égard  du  dit ,  eft  au-deftus  du  facrum  -,  de  manière 

ÿérieur^'^^"  poitrine  regarde  la  foftè  iliaque  gauche 

quand' c’eft  Tépaule  droite  qui  fe  préfente ,  &  la 
£ofle  iliaque  droite  lorfque  c'eft  l’épaule  gauche, 

.  1504.  Dans  la  fécondé  pofition ,  la  partie  laté¬ 
rale  du  col  eft  fur  le  bord  fupérieur  du  facrum , 
&  le  côté  fe  trouve  au-deifus  du  pubis  j  la 
poitrine  répondant  à  la  folfe  iliaque  droite,  lorfque 
c’eft  l’épaule  droite  qui  fe  prélente ,  &  vise  verfâ. 

lyoç.  Dans  la  troilième ,  le  col  &  la  tête 
font  âppuyés  fur  la  foftè  iliaque  gauche ,  tandis 
que  le  côté  &  la  hanche  font-  fur  la  droite  j  de  . 
'manière  que  le  dos  eft  placé  tranfverfalement 
fous  la  partie  antérieure  de  la  matrice,  lorfque 
'  c’eft  l’épaule  droite  j  &:  fur  la  partie  poftérieure 

de  ce  vifeère ,  quand  c’eft  l’épaule  gauche. 

iyo6.  L’enfant  eft  placé  également  en  travers 
dans  la  quatrième  polition  des  épaules  ;  mais  de 
forte- que  la  têté  fe  trouve  fur  la  folfe  iliaque 
droite,  &  le  bas  du  tronc  fur  la  gauche j  que 
la  poitrine  eft  fituée  fous  la  partie  antérieure  de 
la  matrice ,  dans  la  quatrième  pofiiion  de  l’épaule 
droite ,  &  au  -  delïus  du  facrum  dans  celle  de 
l’épaule  gauche. 

Indications  D®?*  L’indication  que  nous  offrent  ces  accou- 
offrenUes  ‘  ^hemens ,  eft  facile  à  faifir  :  elle  confifte  à  extraire 
différentes  1  enfant  par  les  pieds.  On  feroit  peu  fondé  ,  dans 
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tous  ces  cas  ,  à  vouloir  ramener  la  tête  à  fa  fitua- 
tion  naturelle, 

SectionII. 

De  la  manière  d’opérer  les  diverfes  efpèces  d’ac- 
couchemens  ou  V enfant  préfente  l  épaule. 

1 508.  Il  n  eft  pas  indifférent  d’introduire  l’une 
ou  l’autre  main  dans  le  fein  de  la  femme ,  pour  pèce  d’ac- 
aller  prendre  les  pieds  de  l’enfant ,  quand  il  préfente  penfant 
l’une  des  épaules  dans  la  première  des  quatre 
pofitions  affignées  ci-deffus  :  fur -tout  lorfqüil 
y  a  déjà  quelque  temps  que  les  eaux  de  l’amnios 
fe  font  évacuées.  La  main  droite  convient  exclu- 
fivement  quand  c’eft  l’épaule  droite  j  &  la  main 
gauche  lorfque  c’eft  l’épaule  gauche.  Dans  le 
premier  cas ,  on  l’infinue  le  long  de  la  partie 
poftérieure  &  latérale  gauche  de  la  matrice ,  en 
écartant  l’épaule  de  l’entrée  du  balîin ,  &  en  la 
pouffant  autant  qu’on  le  peut  fur  la  folfe  iliaque 
droite  ;  pour  parvenir  aux  pieds  &  les  entraîner 
fuccelîivement  dans  le  vagin.  Si  l’on  éprouve  quel¬ 
que  difficulté  à  les  dégager  entiérément ,  après  les 
avoir  amenés  à  ce  point ,  il  faut  avoir  la  précau-' 
tion  d’éloigner  encore  l’épaule  du  détroit  fupérieur  j 
comme  nous  avons  prefcrit  plufieurs  fois  d’en 
écarter  la  tête. 

1509.  Lorfque  c’eft  l’épaule  gauche  qui  fe 
fente,  l’on  introduit  la  main  gauche  en  fuivantpèce  d’ac- 
la  partie  poftérieure  &  latérale  droite  de  la  ma- 
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gauche  fe  retourner  Tenfant.  On  écarte  d’abord 

préfente,  l’épaule  de  l’entrée  du  baflin,  en  la  pouirant 
vers  la  foflè  iliaque  gauche,  &  l’on  opère  du 
refte  en  prenant  les  mêmes  précautions  que  dans 
le  cas  précédent. 

Del’accou-  IJ  10.  Dans  la  fécondé  efpèce  d’accouchement 
chement  deoù  l’épaule  droite  fe  préfente,  il  faut  introduire 

la  fécondé  5  r  ■  i  •  r  ,  ^  , 

rfpèce  où  la  mam  gauche  en  luivant  la  partie  latérale  droite 

drofte*  fe  matrice ,  fi  l’on  veut  parvenir  aux  pieds 

préfente.  ^  retourner  l’enfant  convenablement.  On  écarte 
l’épaule,  en  chemin  faifant,-de  l’entrée  du  balfinj 
puis  la  tête  qui  en  eft  un  peu  plus  loinj  &  on 
les  dirige  vers  la  foffe  iliaque  gauche,  pendant 
qu’on  incline  légèrement  le  fond  de  la  matrice  du 
côté  droit ,  en  preflant  extérieurement  fur  le  ventre 
de  la  femme.  Quand  on  eft  parvenu  aux  pieds , 
on  les  entraîne  fucceflîvement  5  &  fi  l’on  éprouve 
quelque  difficulté  à  les  dégager  complètement , 
on  éloigne  encore  l’épaule  du  détroit  fupérieur. 
Du  refte  ,  l’on  fe  conduit  à  l’ordinaire. 

De  la  fe-  i  J 1 1 .  On  opère  félon  les  mêmes  principes  dans 

ce"ÿaçc^u-^^  feconde  pofition  de  l’épaule  gauche  :  mais  c’eft 

chement  où  avec  la  main  droite  qu’il  faut  aller  chercher  les 
1  épaule  gau- 

che  fe  pré- pieds.  On  l’introduit  vers  le  côté  gauche  de  la  ma¬ 
trice  j  & ,  en  paflant,  on  écarte  l’épaule  ainfi  que 
la  tête ,  du  détroit  fupérieur,  en  les  dirigeant  fur  la 
foflè  iliaque  droite  ;  tandis  qu’on  incline  le  fond  d@ 
la  matrice  de  l’autre  côté ,  par  une  prelÏÏon  con¬ 
venable  fur  le  ventre  de  la  femme ,  au  moyen 
de  l’autre  main.  Après  cela ,  on  dégage  les  pieds 


fente. 
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«vec  les  précautions  ordinaires  ,  &  l’on  continue 
d’opérer  comme  dans  les  cas  précédens. 

1512.  Lorfque  l’épaule  droite  fe  préfente  dans  la  Del’accou*' 
troificme  pofition ,  indiquée  au  §.  1505,  il  faut  in- 
troduire  la  main  droite ,  en  fuivant  la  partie  porté- 
rieure  de  la  matrice ,  &  en  partant  au-dertbus  de  droite  f« 
la  poitrine  de  l’enfant ,  qu’on  écarte  de  la  colonne 
lombaire  de  la  femme ,  en  la  portant  au-deifus  des 
os  pubis  ,  jufqu’à  ce  que  l’épaule  foit  entièrement 
dégagée  du  détroit  fupérieur  j  enfuite  l’on  va  cher¬ 
cher  les  pieds  en  dirigeant  les  doigts  vers  le  coté 
droit  de  la  mère ,  &  fur  celui  de  l’enfant.  Lorfque 
ces  extrémités  font  defcendues  à  l’entrée  du  vagin, 
on  doit  tirer  prefque  uniquement  fur  le  pied 
gauche  pendant  un  inrtant ,  en  le  tenant  de  plu- 
fieurs  doigts  feulement,  tandis  que  des  autres  on 
repourtèra  l’épaule  de  plus  en  plus  au-delTus  des 
os  pubis  i  afin  de  favorifer  le  mouvement  de 
flexion  &  de  rotation  que  le  tronc  doit  exécuter, 
pour  que  les  fertès  s’engagent  plus  librement.  Après 
cet  inrtant ,  on  agira  également  fur  les  deux  pieds  , 

&  l’on  continuera  d’extraire  l’enfant,  comme  fi  ces 
tnêmes  extrémités  fe  fufiènt  préfentées  naturelle¬ 
ment. 

1513.  Lorfque  c’ert  l’épaule  gauche  qui  fe  pré-  De  la  ma- 
fente  ,  fi  l’on  veut  parvenir  plus  facilement  aux 
pieds  de  l’enfant ,  &  les  dégager  de  la  manière  la  chement  de 
plus  favorable,  il  faut  introduire  la  main  gauche,  efpèce  où* 
à-peu-près  dans  un  état  moyen  entre  la  pronation 
&  la  fupination ,  en  fuivant  le  côté  gauche  de 
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Tenfant ,  ainfi  que  la  partie  latérale  droite  Sc  an^, 
térieure  de  la  matrice  ,  julqu’à  ce  que  les  doigta 
rencontrent  ces  extrémités.  On  dégage  alors  les 
pieds  fùcceffivement  ,  &  en  commmençant  pas 
celui  du  côté  que  la  main  a  parcourue  ;  mais  en 
obfervant  de  les  faire  palier  Tun  &  Tautre  fur  la 
poitrine  de  lenfanr.  On  tire  enfuite  prefque  uni^ . 
quement  fur  le  pied  droit,  pendant  qu’on  repoullè, 
du  bout  de  quelques  doigts ,  lepaule  qui  fe  préfen- 
toit,  jufqu’au-delfus  de  la  faillie  du  facrum.  Après 
cela  J  on.  agit  également  fur  les  deux  pieds ,  avec 
les  précautions  ordinaires.. 

De laqua-  15,14.  La  manière  d’opérer  l’accouchement  nô 

pèc^'d’ac-  devient  pas  plus  indifférente  dans  la  quatrième  po^- 

couchement  jQ^on  de  l’une  &  de  l’autre  épaules ,  que  dans  celle 
OU  lepaule  ^  ^  ^ 

droite  fe  pré- que  iious  venoiis  de  décrire.  Quand  c’efl:  l’épaule 
droite  qui  fe  préfente ,  il  faut  introduire  la  main 
droite ,  en  fuivant  la  partie  latérale  gauche  &  am 
térieure  de  ce  vifcère ,  en  la  recourbant  confé-- 
quemment  un  peu  au-deffus  du  pubis ,  jufqu’à  ce 
que  les  doigts  püilîènt  accrocher  les  pieds,  pour 
les  dégager  fùcceffivement.  On  obfervera  de  coiri>* 
mencer  par  le  pied  droit ,  &  de  les  faire  paffier 
fur  la  poitrine  de  l’enfant,  derriète  le  pubis,  de  la 
mère-  4-uffi-tôt  que  l’un  &  l’autre  feront  parvenus 
dans  le  vagin,  on  tirera  uniquement  fur  le  pied 
gauche,  pendant  qu’on  repoulfera  l’épaule  en  ar¬ 
rière  &  en  haut ,  au  moyen  de  quelques  doigts , 
aiiffi  qu’on  le  remarque  au  §.  1 5 1 3  j  fur-tout  fi  l’on 
éprouve  quelque  difficulté  à  faire  defcendre  ce  pie4 
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4u-delà.  Enfuite ,  on  agit  également  fur  Ces  extré- 
ïnités,  jufqu  a  ce  que  les  felfes  foient  dégagées ,  ôc 
i’oîi  continue  d  opérer  comme  dans  les  autres  cas, 

J.  Lorfque  c’eft  l’épaule  gauche  qui  fe  pré¬ 
sente  dans  la  quatrième  pofition  ,  il  faut  infinuer  De  l’accow' 
,  111-  1  chement  de 

la  main  gguche  dans  la  matrice  ,  en  la  portant  la  quatrième 

dans  un  état  de  fupination ,  au-delldus  de  la  poi-  péptule  gau- 
crine  de  l’enfant.  On  dégage  cette  épaule,  en 
Soulevant  au-dellus  du  rebord  des  os  pubis  i  en- 
fuite  on  dirige  les  doigts  vers  le  côté  droit  de  la 
femme,  en  fuivant  le  côté  gauche  de  l’enfant,  juf- 
qu’à  la  hanche,  la  cuiflè  &  le  pied.  Après  avoir 
amené  celui-ci  dans  le  vagin  ,  on  réintroduit  la 
main  pour  prendre  le  fécond  pied,  fur  lequel  il 
faut  tirer  prefque  uniquement  auflî-tôt  qu’il  fera 
defcendu  au  même  point  que  le  premier ,  afin  de 
remplir  plus  facilement  les  vues  qu’on  fe  propofe. 

On  reprend  après  cela  l’autre  pied,  on  les  fait  del- 
cendre  en  même  temps,  &  l’on  continue  d’extraire 
i’enfant,  félon  les  préceptes  donnés. 

Section  III. 


Des  accoüchemens  ou  la  main  de  V enfant  fe  pré¬ 
fente  la  première. 

ïjié.  Nous  avons  cru  devoir  rapporter  à  cet  Desaccou* 
article  plutôt  qu  à  tout  autre ,  les  accoüchemens  où'^^ia^main 
où  l’une  des  mains  de  l’enfant  s’offre  la  première  J® 
a  nos  recherches  j  quoiqu’elle  puifle  fe  préfehter 
en  d’autres  circonftairces  que  celles  où  l’épaule  fe. 


flO  V  A  R  T 

trouve  placée  fur  l’entrée  du  baflîn  :  parce  qu’il 
eft  rare  que  la  main  feule  s’engage  &c  s’échappe 
du  fein  de  la  femme,  dans  ces  derniers  cas  -,  ce  qui 
arrive  au  contraire  allez  fouvent  dans  les  diverfes 
efpèces  d’accouchemens  qui  font  le  fujet  des  deux 
Seélions  précédentes. 

1517.  Si  l’on  ne  confulte  que  le  langage  des 
Auteurs ,  comme  le  font  les  jeunes  Praticiens  à  qui 
celui  de  l’expérience  eft  encore  inconnu,  on  fera 
tenté  de  regarder  les  accouchemens ,  où  l’enfant 
préfente  la  main,  comme  les  plus  difficiles  qu’on 
puiftè  rencontrer.  Mais  lorfqu’on  fe  fera  frayé  une 
route  à  la  vérité ,  le  mépris  de  tant  de  préceptes , 
non  moins  inutiles,  qu’alarmans  pour  l’humanité, 
fuccédera  à  la  crainte  qu’ils  auront  infpirée  i  &  l’on 
ne  verra ,  dans  ces  mêmes  accouchemens ,  que  des 
cas  ordinaires  :  abftraélion  faite  de  tout  ce  qui  eft 
étranger  à  leur  nature ,  &  qu’on  ne  fauroit  im¬ 
puter  qu’à  l’ignorance  des  perfonnes  qui  fe  livrent 
à  la  profeflîon  d’accoucher  ,  fans  en  avoir  bien 
étudié  les  principes. 

1518.  Parmi  les  préceptes  qui  nous  ont  été 
tranfmis  à  l’occafion  de  ces  accouchemens  ,  il  en 
eft  de  contraires  aux  vrais  principes  de  l’art ,  ôc 
aux  fentimens  d’humanité  dont  tous  les  hommes 
doivent  être  imbus.  Rien  ne  fauroit  excufer  l’ef- 
pèce  de  cruauté  qu’on  a  fouvent  exercée  envers 
les  enfans  dont  le  bras  s’engage  le  premier,  fur- 
tout  celle  qu’on  n’exerce  que  trop  û:équemmenc 
encore  de  nos  jours. 
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1519.  Pour  répandre  plus  de  clarté  fur  ce  qui 
«oncerne  ces  accouchemens  ,  nous  diftinguerons 
ies  différentes  circonftances  où  la  main  de  lenfant 
peut  fe  préfenter  j  parce  qu’on  ne  doit  pas  agir 
dans  toutes  de  la  même  manière. 

I  CIO.  La  main  fe  préfente  alPez  fouvent  à  l’ori-  Des  cas  où 

-  ,  .  i>  11  1  «  roam  jGa 

fice  de  la  matrice  avant  1  ouverture  de  la  poche  préfente, 
des  eauxi  d’autres  fois  elle  n’y  paroît  &  ne  s’y 
engage  que  long-temps  après  l’écoulement  de  ce 
fluide.  Prefque  toujours,  dans  ces  diverfes  circonf¬ 
tances  ,  la  main  accompagne  la  tête ,  ôc  ne  fau- 
roit  s’avancer  au  dehors  que  celle-ci  ne  s’engage 
dans  le  baflîn  :  quelquefois  elle  paroît  en  même 
temps  que  les  feflès  ,  ou  toute  autre  région  de  la 
furface  de  l’enfant.  Si  elle  dénote  plus  fouvént  la 
préfence  de  l’épaule  fur  l’orifice  de  la  matrice  , 
quand  elle  s’eft  engagée  fort  avant ,  c’^eft  que 
l’épaule  fe  préfente  plus  fouvent  que  la  plupart 
des  autres  régions  j  la  tête ,  les  feflès  &  les  pieds 
en  étant  exceptés. 

lyzi.  Il  eft  bien  rare  que  la  préfence  de  la 
main  de  l’enfant  s’oppofe  à  l’accouchement ,  quand 
elle  accompagne  la  tête ,  les  feifes  ou  les  pieds  à 
l’orifice  de  la  matrice,  fi  le  baflîn  de  la  femme  jouit 
d’une  bonne  conformation  j  parce  qu’il  a  plus  de 
largeur  alors  qu’il  n’en  faut  pour  le  paflàge  d’une 
tête  de  volume  ordinaire ,  au  terme  de  naiflancer 
S  il  ne  peut  en  f  éfulter  que  de  foibles  obftacles , 
chez  prefque  toutes  les  femmes,  dans  le  cas  même 
©ù  elle  s’engage  avec  la  tête  ,  &  continue  d« 
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la  précéder  dans  les  progrès  du  travail ,  cês  ohr-» 
tacles  ne  fauroienc  avoir  lieu  toutes  les  fois  qu’elle 
fe  préfente  avant  l’ouverture  de  la  poche  des  eaux, 
ou  à  l’iiiftant  même  que  cette  poche  s  ouvre  -, 
parce  que  le  plus  fouvent  elle  fe  retire  comme 
d’elle-même  ,  &  la  tête  feule  s’engage  :  il  eft  plus 
facile  d’expliquer  cet  effet,  que  de  comprendre  com-/ 
ment ,  en  pareil  cas ,  il  n’arrive  pas  toujours.  ■ . 

i^zz.  Quoique  la  préfence  de  la  main  de  l’em 
faut  ne  puifTe  oppofer  généralement  que  de.foibles- 
obftacles  à  la  defcente  &  à  la  fortie  de  la  tête  ^ 
il  convient  cependant  de  les  prévenir  j  &  il  vaut 
mieux  la  repoulîèr  que  de  la  laifl'er  defcendre , 
quand  on  la  découvre  de  bonne  heure.  L’expé¬ 
rience  nous  a  fouvent  démontré ,  même  en  pré^ 
fence  de  nos  élèves ,  qu’il  fufhfoit ,  pour  faire  dif- 
paroître  la  main  de  l’enfant  ,  de  la  foutenir  de 
l’extrémité  d’un  doigt ,  en  la  preffant  contre  la  , 
tête ,  &  en  la  dirigeant,  vers  la  face ,  pendant  que 
la  tête  même  s’engageoit  dans  le  détroit  fupérieur. 
On  ne  la  repouffe  pas,  mais  on  l’empêphe  de  def- 
cendre ,  jufqu’à  ce  que  la  tête  ait  pris  le  deffous) 
après  quoi  elle  remonte  d’elle-même.  On  ne  doit 
plus  chercher  à  la  faire  remonter  ainfi ,  lorfque  là 
tête  occupe  le  fond  du  baffin  -,  il  faut  fe  contenter 
alors  de  détourner  le  bras  des  côtés  de  cette  cavité» 
&  de  le  conduire  vers  l’une  des  échancrures  ifchia- 
tiques ,  s’il  s’oppofe  vifiblement  à  l’accouchementl 
ij'Z3.  Ce  neft  que  dans  le  cas  où  le  balîîn  eft 
défeétueux,  dans,  celui  où  il  eft,  médiocremen|i 

reflerré  > 
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xefTerré ,  que  la  fortie  de  la  main  de  lenfant  peut 
mettre  de  grands  obftacles  à  celle  de  la  tête  qui  Ce 
préfente  en  même  temps.  Alors  il  eft  de  première 
nécefîîté  de  repoullèr  la  main  au-deffus  de  la  tête , 
fi  le  moment  le  permet  encore ,  c’eft-à-dire ,  fi  la 
tête  n’eft  pas  trop  engagée  &  trop  ferrée  :  car,  dans 
le  cas  contraire ,  il  eft  quelquefois  plus  à  propos 
d’opérer  l’accouchement  avec  la,  forceps  (i). 

(i)  On  trouve  quelques  exemples  de  l’application* 
du  crochet  en  pareils  cas  ;  &  un  feul  de  l’application 
du  forceps,  après  la  perforation  du  crâne  &  l’éva¬ 
cuation  du  cerveau.  Les  deux  pbfervations  fuivantes 
tendent  à  démontrer  que  la  préfence  du  bras  ne  s’op- 
pofe  pas  à  l’ufage  de  ce  dernier  inftrument ,  &  que  fort 
utilité  n’eft  pas  moins  évidente  alors  qu’en  bien  d’autres 
circonftances. 

Le  29  janvier  1776,  je  fus  appelié  pour  une  femme 
d’une  petite  ftature ,  dont  le  baffin  avoit  au  plus  trois 
pouces  &  un  quart  de  petit  diamètre  dans  fon  entrée» 
Elle  étoit  à  terme  de  fon  premier  enfant,  en  travail  de¬ 
puis  vingt  heures  ;  les  eaux  s’étant  évacuées  depuis  dix* 
huit,  &  les  douleurs  fe  foutenant  avec  force.  La  tête 
de  l’enfant  fe  préfentoit  bien  ,  l’occiput  étant  tourné 
vers  la  cavité  cotyloîde  gauche  ;  mais  elle  étoit  à 
peine  engagée,  quoique  la  grande  tuméfaélion  du  cuir 
chevelu  la  fit  paroître  fort  avancée.  L’avant-bras  placé 
fur  le  côtè«drbit ,  &  preffé  fortement  derrière  le  pubis, 
la  déprimoit  profondément  en  forme  de  gouttière ,  & 
fe  trouvoit  lui-même  tellement  étranglé ,  que  la  main 
en  étoit  fmguliérement  tuméfiée  &  livide.  Livrée  de¬ 
puis  long-temps  aux  efforts  pénibles  de  l'accouchement^ 
Tome  II.  H 
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I J  24.  H  arrive  très  -  rarement  que  les  deux 
mains  Ce  préfentent  avec  la  tête,  &  plus  rarement 


la  femme  avoir  le  pouls  vif  &  dur,  le  vifage  endàmmé,v 
k  refpiration  gênée ,  le'  ventre  tendu  &  douloureux.. 
Après  l’avoir  fait  faigner  une  fécondé  fois  ,  l’ayant  été 
trois  heures  auparavant ,  j’elTayai  de  repoulTer  la  mait^ 
de  l’enfant  ;  mais  ne  pouvant  y  parvenir ,  &  préfumant 
bien  que  ce  ne  feroit  pas  fans  de  grandes  difficultés  que 
la  femme  accoucheroit  d’ailleurs ,  quand  je  parviendrois 
à  la  repouffer,  à  caufe  de  l’ètroiteffe  du  détroit  fupé- 
rieur,  &  du  mauvais  état  des  forces  déjà  épuifées  ^ 
&  voyant  en  outre  trpjp  de  danger  à  retourner  l’enfant , 
&  à  raipener  par  les  pj^eds ,,  j’appliquai  le  forceps.  Je  le 
çonduifis  comme  je  le  prefcrits,  pour  la  pofitiop  de  h 
tête  qui  avoir  lieu ,  en  plongeant  fes  branches  à  la  pror 
fondeur  au  moins  dé  fept  pouces ,  pour  la  faifir  conve¬ 
nablement  ,  l’ayant  repouffée  au-deffus  du  détroit ,  dans 
vue  de  leur  frayer  un  chemin  plus  facile  ;  &  j’amenaj 
l’enfant  vivant  :  s’il  parut,  un  peu  fatigué il  fe  ranima 
tellement  au  moyen  des  foins  que  je  lui  donpai,  qu’il  ne 
Iç  eédoit  en  force  à  aucun  autre ,  une  heure  après  fa 
naiffance.  M.  Legrand,!).  M.  Profeffeurd’accoucheraens 
à  Aptiens,  alors  à  Paris ,  fut  témoin  de  cet  accouchement. 

Mon  frère  en  opéra’ un  autre  le  2,5  juip  1785  ,  en 
préfence  de  deux.  Médecins  &  Chirurgiens  étrangers , 
Correfpondans  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  de 
Paris,  MM.  Audiberty  &  Affaliny,  qui  fuivoient  alors 
me?  leçons.  La  main  de  l’enfant  étoit  au  dehors  depui| 
plus  de  cinq  heures  ;  elle  étoit  fortie  jufqu’au  coude, 
tuméfiée,  livide  &  froide,  ainfl  que  tout  l’avant-bras 
qui.  defcendojt  y  ers  le  côté  droit  du  baffin,  Ôc  lUjl 
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eiiœre  quon  foit  obligé. de  repouflèr  celle-ci  ôC 
de  retourner  l'enfant ,  à  l’occafion  de  cette  légère 
complication ,  tant  il  eft  facile  d  y  remédier.  L'on 
ne  doit  fuivre  ce  parti ,  fouvent  dangereux ,  quoi¬ 
que  diété  de  nos  jours  par  un  Accoucheur  d'un 
certain  ordre  (  i  ) ,  qu’autant  que  la  préfence  du  bras 
a  détourné  la  tête  de  l'axe  du  baffin ,  &  lui  a  fait 
prendre  une  mauvaile  ppfition  :  encore  faut-il , 
pour  y  être  autorifé ,  qu'on  ne  puiiîè  la  rétablir 
dans  fa  pofition  naturelle ,  après  avoir  fait  rentrer 
la  main  dans  la  matrice. 

1625.  La  préfence  de  la  main  ou  du  bras  fur  Opitiioa 
l’orifice  de  la  matrice,  quelle  qu'en  foit  la  direç- 


peu  derrière  le  pubis.  La  tête  ,  vblumineufe  •&  foüde  ^ 
«ccupoit  le  fond  du  baffin  ;-elle  avoit  franchi  le  col 
de  la  matrice ,  &  portoit  au  fbmmet  une  tumeur  qui 
déroboit  les  futures  &  les  fontanelles  à  toutes  efpèces 
de  recherches ,  &  empêchpit  d’en  reconnoître  la  vé-* 
ïitable  fituation.  La  femme  étoit  foible  ,  &  avoit  le 
pouls  extrêmement  petit  ;  les  grandes  lèvres  tuméfiées 
&  enflammées  ètoient  garnies  de  phliâaines.  D'un  côté , 
la  femme  étoit  menacée  de  luccomber  avant  l’accou¬ 
chement  ,  fl  on  ne  l’opéroit  ;  de  l’autre  côté  ,  la  vie 
de  l’enfant  ii’étoit  pas  mieux  affûtée ,  &  l’on  ne  pou- 
volt  repouflèr  fa  tête  pour  l’amener  par  les  pieds.  Mon 
frère  préféra  le  forceps  ,  &  conferva  ,  par  fon  moyen  , 
les  deux  individus.  Quatre  jours  fuffifent  pour  diffipef 
Ja  tuméfadion  de  l’avanr-bras  ,  de  la  main  èk  de  la  tête 
de  l’enfant  ;  &  le  cinquième  la  femme  put  refter  levée.  ■ 
(i)  M.  Ddturïe ,  édit,  nouvelle ,  §.  749  oc  fuiv. 
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plus  moder-tion  ,  ne  prefcrit  aucune  indication  particulière' 
casl  avant  Touverture  de  la  poche  des  eaux  ;  &  Ton  ne 
doit  avoir  égard ,  après  ce  moment ,  qu’à  la  région- 
principale  que  l’enfant  préfente  ,  &  à  fa  pofition , 
pour  lé  déterminer  fur  la  manière  d’opérer.  Un 
Auteur  des  plus  modernes ,  craignant  que  la  main 
ôu  le  coude  de  l’enfant  ne  s’engageât  dans  le  vagin  > 
■fl  les  membranes  venoient  à  s’ouvrir  fpontanément,, 
a  publié  qu’il  falloir ,  avant  ce  moment,  introduire 
une  main  dans  la  matrice  ^  du  côté  oppofé  à  celui 
ou  fe  trouve  la  tète^  aller  percer  les  membranes  vers 
le  fond  J  faijir  un  pied  ou  les  pieds  j  &  les  amener 
■dans  le  vagin  (i).  Nous  n’entrevoyons  pas  trop 
clairement  quels  feroient  les  avantages  de  ce  pro¬ 
cédé,  déjà  recommandé  par  Peu  &  Smellie^  mais, 
en  d’autres  cas,  &  avec  des  rellriétions  bien  eifen- 
tielles  j  fes  inconvéniens  fe  découvrent  plus  faci¬ 
lement,  de  quels  que  foient  les  premiers,  ils  ne 
les  compenferont  jamais. 

lyié.  11  eft  bon ,  fans  doute ,  d’empêcher  que 
la  main  ou  le  coude  de  l’enfant  ne  s’engage  dans  le 
vagin ,  lorfque  ces  parties  fe  préfentent  avant  l’ou¬ 
verture  de  la  poche  des  eaux  ,  Ôc  fur-tout  fi  l’en¬ 
fant  eft  mal  fitué  j  mais  il  fuffit ,  pour  fe  procurer 
cet  avantage ,  d’ouvrir  les  membranes  fur  l’orifice 
même  de  la  matrice ,  ou  d’opérer  au  moment  de 
leur  rupture  fpontanée,  fi  elle  fe  fait  à  temps  :  il  n’eft 
jamais  nécelfaire  d’introduire  la  main  derrière  ces 


^i)  M»  Dekurle^  édit,  nouvelle,  §.  740. 
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jnembranes,  pour  les  aller  déchirer  vers  le  fond  de  la 
matrice,  ou  dans  lendreit  le  plus  éloigné  de  l’orifice. 

Nous  ne  fommes  pas  toujours  appellés 
âfoez  de  bonne  heure ,  il  eft  vrai ,  pour  opérer  dans  la  main  da 
ce  moment  d’éledion-,  &  fouvent,  à  l’inftant  otiSoTsl  ^ 
nous  voyons  la  femme  pour  la  première  fois ,  la 
main  de  l’enfant  eft  au  dehors ,  ou  bien  le  bras  fo 
trouve  fléchi  dans  le  vagin ,  de  forte  que  c’eft  le 
coude  qui  fe  préfonte  j  fouvent  aulîî  cette  extrémité 
eft  tuméfiée  &c  livide ,  &  l’on  a  déjà  fait  beau- 
-coup  d’efforts,  foit  pour  la  rentrer  dans  la  matrice  ^ 
foit  pour  extraire  l’enfant.  C’eft  en  de  pareilles  cir- 
conftances  que  les  perfonnes  chargées  du  foin  dé¬ 
terminer  l’accouchement  fe  font  conduites  diffé:- 
remment ,  félon  les  principes  qu’elles  avoient ,  & 
l’idée  quelles  s’étoient  faite  du  genre  <fo  difficultés 
qui  s’y  oppofoient. 

I  y  i8.  Les ^es  fe  font  perfuadées  qu  elles  pour-  pîverfes 
roient  extraire  l’enfant  en  tirant  fur  le  bras  i^opére^ 

d’autres  ,  qu’il  falloir  faire  rentrer  ce  bras  dans  propofées  Se 
T  -ri  •  r  mifesenufa- 

la  matrice  ,  ahn  de  pouvoir  retourner  1  enfant  ge  dans-  le 

&  l’amener  par  les  pieds  -,  plufieurs  ont  arraché  Sn'îe 
cette  extrémité ,  &  quelquefois  les  deux  >  en  la  dé¬ 

tordant  fur  elle-même ,  pour  la  défarticuler  plus, 
aifément  -,  &  par  un  principe  apparent  d’huma¬ 
nité  ,  quelques  Praticiens  l’ont  amputée  le  plus 
haut  polfible  ,  foit  avec  des  tenailles  incifives ,  ou 
autrement ,  croyant  l’amputation  moins  cruelle  que 
l’arrachement  ;  ou  fe  font  contentés  d’y  faire  de 
profondes  incifions ,  dans  les  -vnies  d’en  procurer  le 

H  3. 
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dégorgement,  quand  elle  étoit  tuméfiée  pa- 
roilfioit  gangrénée.  Un  Accoucheur,  au  fiècle  der¬ 
nier  (i),  confeiiloit  de  paiïèr  un  lacs  autour  du 
corps,  au  moyen  d'un  crochet  mouiîè  fénétré,  pour^ 
faire  defcendre  les  feflès  pendant  qu'on  repoulïèroit 
le  haut  de  la  poitrine;  &  de  nos  jours,  un  autre  a 
propofé  d'aller  chercher  la  fécondé  main  de  l'en¬ 
fant  ,  lorfqu'on  ne  pouvoir  entrer  dans  la  matrice 
pour  en  dégager  les  pieds  (z). 

15Z9.  Ces  divers  procédés,  qui  ne  paroifiênt 
qu’une  conféquence  les  uns  des  autres ,  n’ont  pu 
être  que  le  fruit  de  l’ignorance  de  la  plupart  des 
Matrones ,  prefque  feules  en  pofleffion  de  l’exer¬ 
cice  de  l'art  d’accoucher,  jufques  vers  le  milieu  du 
fiècle  dernier  ;  ainfi  que  de  l'erreur  des  hommes 
qii’elles  ont  appellés  à  leur  fecours. 

On  ne  doit  IJ  3°*  Quaiid  on  counoît  le  rapport  des  di- 
^de  «i^nfions  d’un  enfant  à  terme  dont  lëibras  eft  forti 
renfantpour  de  la  matrice  ,  avec  celles  d’un  baflîn  de  largeur 

fextraire  du  .  ,  .  ,  ° 

fein  de  fa  naturelle,  on  voit  clairement  ce  qu'on  peut  attendre 

des  efforts  qu’on  exercetoit  fur  cette  extrémité  à 
delïèin  d’extraire  le  corps.  Si  l’on  eft  quelquefois 
parvenu  à  terminer  l’accouchement  de  cette  ma¬ 
nière ,  c’eft  que  l’enfant  étoit  très  -  petit ,  àc  le 
baflîn  de  la  mère  allez  grand  pour  le  lailfer 
paflèr  en  double  ;  ces  faits  ne  font  que  des  excep- 


(1)  Peu,  Pratique  des  accouchemens ,  p.  412. 

(2)  M.  de  iîKrie, Traité  des  Accouchemens ,  édit.  11%, 


page  311  &  fuiv. 
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tions  rares,  &  ne  peuvent  fervir  de  -règles  (i)- 


(i)  Pendant  que  je  rédige  cet  article  ,  mon  frère  me 
fournit  une  obfervation  qui  ne  me  paroît  -pas  fans 
utilité. 

Obferv.  Une  femme  ,  au  terme  de  fa  fixième  grofi 
fefle ,  étant  accouchée  heureufement  le  30  mai  1788  *. 
d’un  enfant  bien  portant,  mais  d’une  médiocre  groffeur-, 
feffentit  bientôt  après ,  de  nouvelles  douleurs  qui  fe  fou- 
tinrent  pendant  trois  jours  confécutifs ,  temps  où  uil 
Chirurgien  fut  appellé  pour  la  délivrer  d’un  fécond  en* 
fant ,  dont  le  bras  étoit  engagé  dans  le  vagin.  Ayant  fait 
beaucoup  d’efforts  infruélueufement  pour  aller  prendre 
les  pieds,  ce  Chirurgien  manda  mon  frère.  Trouvant 
alors  la  femme  très-foible  ,  ayant  le  vifage  rouge  & 
enflammé ,  le  ventre  tendu  &  plus  gros  que  dans  une 
groffeffe  ordinaire  de  neuf  mois;  la  refpiration  labo- 
rieufe,  le  pouls  petit  &  concentré  ;  &  voyant  le  bras 
gauche  de  l’enfant  forti  au  point  que  l’épaule  débordoit 
les  grandes  lèvres ,  &  que  le  haut  de  la  poitrine  pa- 
roiflbit  à  la  vulve  ;  jugeant  d’ailleurs  d’après  l’état 
de  toutes  ces  parties ,  que  l’enfant  étoit  mort ,  mon 
frère  ne  crut  pas  devoir  fe  mettre  en  peine  de  retourner 
cet  enfant ,  &  préféra  de  l’extraire  ,  en  tirant  avec  mé¬ 
nagement  fur  l’extrémité  r  ce  qu’il  obtint  fans  beaucoup 
de  peine  ,  &  avec  fuccès  pour  la  femme  ,  qui  fe  rétablit 
promptement.  L’enfant  étoit  très-petit  &  putréfié  :  fans 
de  pareilles  conditions  l’on  n’eût  pu  terminer  l’accou¬ 
chement  de  la  manière  dont  on  l’a  fait ,  &  il  auroit 
fallu  retourner  l’enfant. 

Si  cette  cbfervation  nous  montre  des  cas  où  il  con¬ 
vient  ,  pour  le  bien  de  la  femme  ,  de  s’éloigner  des» 
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•^^d^fbras  ^^3^*  L’intention  <3e  faire  rentrer  le  bras  forti 
fort!  eft  fou-feroit  bien  plus  louable,  fi  on  le  pouvoir  dans  tous 
cas  :  mais  excepté  dans  celui  où  les  eaux  font 

mais  nécef- 

^  i  ■  “■  ~~ 

règles  ordinaires  ;  le  Journal  de  Médecine  de  Londres 
en  fait  connoître  d’autres  ,  qui  ont  paru  mériter  bien 
plus  d’attention  ,  puifque  les  circonftances  étant  les 
mêmes ,  l’enfant  a  été  expulfé  par  les  feuls  efforts  de 
la  nature ,  &  s’eft  dégagé  en  préfentant  les  feffes  dans 
quelques  uns,  &  les  pieds  dans  les  autres,  quoique 
le  bras  fût  au  dehors  depuis  plufieurs  jours ,  &  l’épaule 
pouffée  jufqu’à  la  vulve.  Thomas  Denman ,  qui  a  com¬ 
muniqué  ces'  faits  ,  &  qui  en  avoir  déjà  raflemblé  une 
trentaine  en  1785  ,  n’en  conclut  pas  moins  que  laraeil* 
leure  manière  d’opérer  l’accouchement ,  lorfque  le  bras 
fe  préfente ,  eft  de  retourner  l’enfant  &  de  l’amener 
par  les  pieds ,  quand  on  le  peut ,  dit-il ,  avec  l’efpoir 
de  le  conferver ,  &  fans  nuire  à  la  mère.  Si  le  précepte 
de  le  faire  n’étoit  fondé  fur  aucun  fait ,  ceux  que  nous 
venons  de  citer  fuffiroient  pour  le  bien  étayer,  puifque 
de  trente  enfans  qui  fe  font  tournés  fpontanément  dans  ces 
fortes  de  cas ,  pour  nous  fervir  des  expreffious  de  M. 
Denman,  un  feul  eft  venu  vivant. 

Il  eft  bon ,  fans  doute ,  de  connoître  de  pareils  faits , 
&  l’on  doit  favoir  gré  à  MM.  Doublet  &  le  Roux 
des  Tillets ,  Médecins  de  Paris  ,  de  nous  avoir  donné  la 
traduftion  des  obfer  varions  de  Dentpan  (^)  :  mais  qu’on 
n’aille  pas  conclure,  d’après  les  réflexions  de  ce  dernier, 
qu’il  ne  faille  retourner  l’enfant  dont  le  bras  fe  pré¬ 
fente  ,  qu’autant  qu’on  a  l’efpoir  de  le  conferver ,  & 
(^)  Journ.  de  Médec.  de  Paris,  tom.  63 ,  pag.  502,  tom*  63, 
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técemment  écoulées ,  on  le  tenteroit  vainement  i  Sc 
les  tentatives  qu'on  feroit  à  ce  deflèin  devien- 
droient  d  autant  plus  dangereufes  qu'on  y  era- 
ploieroit  plus  de  forces.  Aucun  des  moyens  pro- 
pofés  pour  faire  rentrer  le  bras  de  l'enfant  ne  pa- 
roîtra  plus  fécond  en  inconvéniens  que  l’efpèce  de 
béquille  inventée  par  Burton,  Accoucheur  An- 
glois  (i). 

I J  3  2.  La  réduétion  du  bras  ,  toujours  difficile  , 
&  le  plus  fouvent  impoffible ,  n'eft  eflentiellemenr 
néceffaire  dans  aucun  de  ces  cas  dont  il  s’agit.  Ce 
n'eft  pas  la  préfence  de  l’extrémité  engagée  dans 
le  paffiage  ,  qui  s'oppofe  à  l'introduétion  de  la  main 
de  l'Accoucheur  j  elle  ne  fauroit ,  par  elle-même, 
l'empêcher  de  pénétrer ,  de  parvenir  aux  pieds  de 
l’enfant  &  de  le  retourner.  C'eft  la  contraélion  de 
la  matrice  même ,  c'eft  la  roideur  de  fon  col,  &  le 
peu  de  dilatation  de  fon  orifice ,  qui  y  apportent 


qu’il  faut  le  laifler  venir  fpontanément ,  quand  on  a  la 
certitude  de  fa  mort  :  car  cette  conféquence  feroit  fâ- 
cheufe  pour  un  bien  grand  nombre  de  femmes.  On  ne 
doit  le  laiffer  venir  qu’autant  que  les  chofes  font  avan¬ 
cées  au  point  marqué  dans  les  obfervations  de  Denman  , 
&  qu  on  le  voit  difpofé  à  fortir  ainfi.  Nous  ne  ferons 
aucunes  réflexions  fur  cette  converfion  fpontanée  de 
1  enfant ,  quoiqu’elle  en  fournifle  un  vafte  cliamp. 

(i)  Son  Ouvrage  a  été  traduit  en  François  par  ua 
Médecin  de  la  Faculté  de  Paris  ,  M,  Lemoine ,  qui  l’a 
enrichi  d’excellentes  notest 
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les  plus  grands  obftacles  ,  s’il  s’en  préfente  quel¬ 
quefois  de  tels.  Il  eft  facile  de  fe  convaincre  de 
cette  vérité ,  li  l’on  fait  attention  à  la  largeur  na- 
turélle  du  baflin  de  la  femme,  à  l’extrême  dilatation 
dont  l’orifice  de  la  matrice  eft  fufceptible,  &  à  celle, 
qu’il  éprouve  dans  tous  les  accouchemens  j  fur- 
tout  en  comparant  fes  dimenfions  dans  ce  dernier 
degré  de  dilatation ,  au  volume  de  la  main  de  l’Ac-  ' 
coucheur ,  avec  celui  du  bras  de  l’enfant, 
lapréfen-  153  5*  La  groflèur  de  ce  bras,  même  tuméfié 
lenfontïans dernier  point,  ne  peut  jamais  remplir  entiére- 
l’orifice  de  ment  le  paftàge ,  &  cette  extrémité  ,  jointe  à  la 
n’eft  pas  eeiiaain  de  l’Opérateur,  ne  furpaftè  jamais  en  vo- 
a  reBtree°de  la  grolfeur  de  la  poitrine  ou  de  la  tête  de 
la  main  de  l’enfant.  Si  l’orifice  de  la  matrice  eft  fufceptible 
cheur,  a  une  allez  grande  dilatation  ,  &  le  balïîn  natu- 
rellement  allez  large ,  pour  donner  iffue  à  ces  par¬ 
ties  ;  fi  on  les  a  vu  franchir  ce  double  palfage  , 
quoique'  précédées  ou  accompagnées  d’un  bras , 
des  extrémités  inférieures  même,  comme  dans 
les  accouchemens  où  l’enfant  vient  en  préfen** 
Tant  les  feflès  ^  comment  a-t-on  pu  croire  que 
le  bras  ,  fain  ou  tuméfié ,  pouvoit  s’oppofer  à 
l’entrée  de  la  main  de  l’Accoucheur  dans  la  ma¬ 
trice  ?  comment  a-t-on  pu  perfuader  à  des  per- 
fonnes  fenfées ,  que  ce  bras  fermoir  entièrement 
le  palfage ,  qu’on  a  eu  raifon  de  l’amputer  ou  de 
l’arracher,  &  que  cette  opération  étoit  nécef- 
faire  î 

1534.  Lorfqu’on  procède  à  l’accouchement  aa 
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moment  de  l’évacuation  des  eaux ,  fi  le  col  de  la  desobflscîes 
matrice  eft  fouple ,  &  fon  orifice  bien  dilaté  ,  l’ori?rT  iSoT- 
y  introduit  la  main ,  &  l’on  retourne  l’enfant  avec 
autant  d’aifance  que  fi  le  bras  n’y  étoit  pas  engagé,  l’enfant  eft 
Dans  quelques  circonftances  où  la  préfence  du  bras  ^  ^  ' 
fembloit  oppofer  les  plus  grands  obftacles  à  l’in- 
troduétion  de  la  main  ,  une  perte,  furvenue ino¬ 
pinément  ,  fit  celfer  ces  obftacles ,  &  procura 
l’avantage  d’opérer  fans  peine  un  accouchement 
dont  on  commençoit  à  regarder  les  difficultés 
comme  au-defiiis  des  reflburces  falutaires  de  l’art, 
d’après  les  efforts  réitérés  qu’on  aVoit  faits  en  vain 
pour  les  furmonter.  Cette  hémorrhagie  a-t-elle  fait 
alors  quelque  chofe  de  plus  que  de  relâcher  le  col  _ 
de  la  matrice,  d’en  affoiblir  la  réfiftance ,  &  dé  dif- 
fiper  le  refièrrement  naturel  ou  fpafmodique  de 
tout  le  corps  de  ce  vifcère  ?  Et  qu’y  a-t-il  en  cela 
que  r^rt  ne  puilïe  opérer  avec  moins  dé  danger 
c(ue  ne  l’a  fait  accidentellement  la  nature  J 

1535.  La  véritable  indication  que  prefcrivent  Erreur  de 
tant  d’obftacles  ne  confifte  qu’en  cela  même.  C’eft 

cette  fouplefle  qu’il  faut  d’abord  procurer  aux  étoit  nécef- 
Il  •  1  /-  •  J  11  faite  d’arra- 

hbres  de  la  matrice ,  toutes  les  fois  qu  elles  ne  ci>er  ou  de 

jouiflènt  pas  de  cette  difpofition  favorable  &  même  l'en, 
néceffiaire  à  l’accouchement ,  avant  de  s’efforcer  & 
même  d’eflayer  de  retourner  l’enfant ,  foit  que  le 
bras  fe  préfenre  ou  non.  En  remplilîànt  ces  pre¬ 
mières  vues ,  l’Accoucheur  fe  préparera  un  accès 
facile  vers  les  pieds  de  l’enfant ,  &  ne  fe  croira 
plus  dans  la  trifte  néceffité  d’arracher  ou  de  couper 
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le  bras  de  cet  infortuné.  Il  reconnoitra  de  mèm^ 
qu’il  n’eft  pas  nécefl'aire  de  faire  rentrer  cette  ex¬ 
trémité  pour  terminer  Faccouchement. 

1536.  Ces  manœuvres ,  enfantées  par  l’ignorance 
ôc  accréditées  par  des  perfonnes  fans  principes- j 
ètoient  au  plus  excufabies  dans  le  fiècle  qui  a 
vu  naître  leurs  Auteurs  ;  &  les  Praticiens  qui  les 
exercerdient  aujourd’hui,  feroient  mille  fois  plus 
répréhenlîbles  que  ces  premiers.  Elles  ne  font  per- 
mifes  dans  aucun  cas ,  parce  qu’elles  ne  peuvent 
jamais  conduire  au  but  principal  qu’on  fe  propofe. 
Si  elles  parodient  avoir  eu  quelque  fuccès,  ce  fuccès 
n’a  été  qu’apparent  ^  &  ne  fauroit  en  impofer  aux 
perfonnes  inftruites.  La  facilité  qu’on  a  eue  quel¬ 
quefois  d’aller  faifir  les  pieds  de  l’enfant,  après 
l’arrachement  du  bras ,  quoiqu’on  n’eût  pu  le  faire 
avant ,  ne  doit  pas  être  attribuée  à  l’abfence  de 
cette  extrémité  :  l’on  n’a  été  redevable  de  cet  avan¬ 
tage  qu’aux  violences  qu’on  a  exercées  fur  le  col 
de  la  matrice ,  &  aux  déchirures  qu’on  y  a  faites 
le  plus  fouvent ,  en  s’efforçant  d’arracher  le  bras. 
On  auroit  pu  en  procurer  la  dilatation  par  des 
moyens  plus  doux,  &  conferver  fon  extrémité  à 
l’enfant. 

l’on  ne  1 5  3  7»  La  putréfaélion  même  de  cette  extrémité, 

iolt  jamais  q,ji  ne  fembleroit  laiflèr  d’autre  efpoir  de  falut 
retrancher  ^  ,  ,,  ^  • 

bras  forti.  pour  1  enfant  que  dans  1  amputation  ,  ne  devroit 

pas  nous  autorifer  à  la  pratiquer  avant  l’accou¬ 
chement  j  parce  qu’on  le  fera  bien  plus  fûreraent 
après ,  fi  elle  eft  indifpenfable ,  quë  dans  le  temps 
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OÙ  l’enfant  eft  renfermé  dans  le  fein  de  fa  mère. 

Quelques  Praticiens  ,  pour  n’avoir  retranché  ce 
membre,  que  parce  qu’ils  croyoient,  d’après  fa 
putréfaélion ,  que  1  en  fant  etoit  mort ,  n  en  pa- 
roiflènt  pas  moins  coupables  aux  yeux  des  perfonnes 
vraiment  inftruites ,  qui  favent  que  cette  putré- 
faélion  ii’eft  fouvent  que  locale,  qu  elle  caraélérife 
peu  cet  état  de  mort ,  &  que  bien  des  fois ,  lorf- 
tju’on  ne  croyoit  mutiler  &  n’extraire  qu’un  ca¬ 
davre  ,  on  a  mutilé  &  extrait  un  enfant  vivant. 

D’après  de  pareils  faits  ,  avec  quelle  prudence  ne 
doit-on  pas  fe  conduire  dans  tous  ces  cas  (i)  ? 

1538.  Quel  que  foit  l’état  du  bras  forti,  il  Ceftàl’état 
exige  donc  toujours  moins  d’attention  que  f état 

du  col  &  du  corps  de  la  matrice.  Lorfque  celle-ci faut  j'ai* 
,  .  /  ,  r  •  /  1  •  u:  J  attentioa 

n  a  point  ete  ratiguee  par  les  vains  errorts  du  tra-  quand  le 

vail,  ou  par  des  mains  imprudentes,  fi  fou  col 
ibuple  &  bien  dilaté,  il  faut  y  introduire  la  main, 
félon  les  règles  prefcrites  à  l’occafion  des  différentes 
pofitions  des  épaules ,  pour  en  dégager  les  pieds  & 
retourner  l’enfant ,  comme  fi  le  bras  n’en  étoit  pas 
forti ,  en  donnant  cependant  à  ce  dernier  les  foins 
indiqués  au  §.  1544  &  fuivant. 

(i)  On  trouve  en  foule  des  exemples  d’arrachement 
ou  d’amputation  du  bras  de  l’enfant,  &  même  des  deux. 

Le  dix-huitième  fiècle  ne  feroit  peut-être  pas  celui  qui 
en  fourniroit  le  moins ,  fi  l’on  eût  pris  foin  de  les  re¬ 
cueillir  :  mais  aucun  de  ces  exemples  n’infpire  plus  d’hor¬ 
reur  que  celui  que  cite  de  la  Motte ,  obf.  aa8  ,  pàg.  664, 

^it.  nouvelle  ^  Çc  celui  de  Roederer^  obf.  ly. 
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Des  moyens  1535’-  Quand  la  matrice  eft  afFe(5tée  de  Tpafnie; 

qu’on  doit  ^.g  q^j  g{^  2&Z  rare ,  &  lorfqu’elle  s’eft  déjà  for* 
en  pareil  cas,  renient  contraébée  fur  1  enfant,  il  faut  la  détendre 
&  la  relâcher  par  des  moyens  convenables ,  tels 
que  la  faignée  du  bras ,  les  bains ,  &c.  &  n’en¬ 
treprendre  de  terminer  l’accouchement  qu’aprè's 
avoir  fatisfait  à  cette  première  indication ,  qui  eft 
toujours  la  plus  urgente  en  pareils  cas.  Nous  ferons 
obferver  ici  qu’il  ne  faut  pas  craindre  d’évacuer  le 
fang  largement,  lorfque  la  circonftance  l’exige,  en 
répétant  la  faignée  du  bras  j  mais  qu’il  feroit  dan¬ 
gereux  fouvent  de  prendre  pour  règle  à  ce  iujet  ce 
r.  que  preferivoit  en  1 774  un  jeune  Médecin ,  à  peine 

imbu  des  premiers  principes  de  l’art  des  accouche^ 
•  •  mens.  La  pratique  ne  lui  avoit  pas  encore  appris, 

dans  ce  temps,  ce  qu’il  y  avoit  à  craindre  ou  à 
'  ,  efpérer  de  ces  faignées,  multipliées ,  qu’il  regar doit 

comme  l’ancre  du  falut  de  la  femme  (i).  L’autorité 
de  M.  Solayrès ,  que  cite  ce  Médecin  à  l’appui  de 
fon  opinion  ,  ne  doit  pas  en  impofer  j  cet  Accott- 
cheur  l’auroit  démenti  lui-même,  s’il  eût.  vécu-, 
n’ayant  jamais  eonfeillé  de  multiplier  les  faignées 
au  point  qu’on  pourroit  le  croire  d’après  la  leéturè 
de  la  differtation  dont  il  s’agit.  Solayrès  n’a  ren¬ 
contré  d’ailleurs  de  ces  cas  ,  où  le.  bras  de  l’enfaht 


■  (i)  M.  Alphotife  le  Roy,  Journal  de  Médecine  da 

mois  de  Mars  1774.  C’eft  la  première  année-  que  Cfc 
..Médecin  -a  commencé  à  fe  livrer  à  la  pratique  &  i 
renfeigiiement  de  l’art  d’accoucher.  -  -  ^ 
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étoit  forti ,  que  les  plus  favorables  à  1  accouche- 
inent  :  ce  que  je  puis  certifier,  ayant  été  long- temps 
fon  élève  &  fon  ami. 

•  I  (40.  L  état  de  fpafme ,  &  la  forte  contrac- 

^  iri  /-'üe  ûuatauua 

tion  de  la  matrice  ,  ne  lont  pas  les  leuies  caules  du  col  de  la 
qui  puilïènt  nous  empêcher  d’y  porter  la  main  , 
pour  retourner  lenfant  dont  le  bras  eft  dehors. poff  le 
Souvent  on  ne  le  peut  que  parce  que  1  orifice  chement , 
de  la  matrice  neft  que  très-peu  dilaté  au  mo- S^de  Pen- 
rnent  où  cette  eitrémité  paroît ,  que  le  bord 
cet  orifice  préfente  encore  '  alors  trop'  de  roideuf 
&  d’épailfeur  poùr  qu’il  puilîè  s’ouvrir  aifément 
au  -  delà  ,  fans  dé  grands  Inconvéniens.  5  ce  qui 
vient  de  ce  que  la  poche  des  eaux  ^s’eft  déchirée 
prématurément ,  &  que  le  travail  de  la  nature 
hè  s’eft  pas  foùtenù  alïèz  dè‘  temps  pour  pro¬ 
curer  la  dil'âtàtion  réquifè.  Toutes  tentatives  pour 
opérer  l’accouchement  fur  le  champ  ,  ne  feroient 
pas  moins  dangereufes  dans  ce  cas  que  daiis  celui 
où  la  matrice ,  fatiguée  par  la  longueur  du  travail , 
ou  affeétée  de  fpafme,  s’oppofe  fortement  à  l’entrêé 
de  la  main.  Elles  ne  feroient  qù’augmenter  les  dïÉ 
ficultés  naturelles  à  cette  époque  du  trayailjToit^en 
excitant  la  contraèlion  du  col  de  la  matrice  ,  ^oit 
en  dépouillant  les  pàrties  de  la'  femme  des  muco- 
fités  qui  les  enduifent  ôc  les  pénkrent ,  en  les  fen-  ^ 
dant  douloureufes,  ôç  en  les  difpofant  à  s’enflammer,  faut  fai^,** 
bu  en  accélérant  la  tuméfaébion  du  bras  de  l’enfanta  l.ce”de^îa** 
ce  qui  rendroit  la  ‘  circonftance  ,  \  déjà  facheufe  en  “atrice  n’eft 
elle-même ,  bien  plus  fâcheufe  encore.  Il  faut  donc  aifez  dilaté. 
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attendre ,  pour  opérer  raccouchement ,  que  les 
fibres  qui  conftituent  le  boi'd  de  l’orifice  dé  la  ma' 
trice  fe  foient  humedées,  affoiblies  &  relâchées  j 
€n  un  mot,  qu’elles  jouiflènt  du  degré  de  fou' 
plefTe  nécelTaire  à  une  dilatation  convenable ,  ou 
que  cette  dilatation  fe  foit  opérée  comme  d’elle- 
même.  On  évitera  ,  pendant  ce  délai ,  de  toucher 
la  femme  fréquemment,  comme  le  font  quelques 
uns  dans  la  vue  d’accélérer  la  dilatation  dont  il 
s’agit ,  crainte  qu’il  n’en  réfulte  le  contraire.  Si  la 
réfiftance  du  col  de  la  matrice  ne  cédoit  pas  aux 
efforts  naturels  de  l’accouchement ,  la  faignée  du 
bras,  les  bains,  &  les  injedions  relâchantes,  pour- 
roient  être  d’un  grand  fecours.  L’on  peut  y  em¬ 
ployer  le  temps  nécefîaire  ,  parce  que  la  préfence 
du  bras  n’offre  jamais  par  elle-même  d’indications 
bien  urgentes. 

1541.  Les  préceptes  que  nous  donnons  paroî- 
■  tront  fans  doute  préférables  à  ceux  qu’un.  Ac- 
-  coucheur  vient  de  publier  pour  la  fécondé  fois, 
fur  le  même  fujet.  «  Les  eaux  font  écoulées  de- 
«  puis  long-temps,  dit-il,  les  parties  font  fèches  , 
«  la  matrice  eft  contraétée  &c  ferrée  fur  l’enfant  j 
«  la  femme  eft  forte  &  robufte  :  il  faut  fur  le 
«  champ  entrer  dans  la  matrice  le  long  du  bras 
«  forti ,  le  faire  avec  beaucoup  de  douceur  Ôc  de 
«  force,  aller  chercher  les  pieds  &  les  amener  »... 
Et  plus  loin  :  «  J’ai  coutume  de  tenter  les  moyens 

d’entrer  dans  la  matrice  :  fi  je  ne  le  peux  pas, 
«  je  tâche  de  dégager  l’autre  bras  &  de  l’amener 

P  dans 
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«  dans  lé  vagin.  Cette  façon  d'agir  m’a  conftam- 
M  ment  réuffi  j  la  réflexion  m’a  guidé  dans  le 
«  premier  travail  que  j’ai  terminé  ainfi.  Le  fécond 
«  bras  ne  peut  fortir  fans  ébranler  l’enfant ,  lui 
»  faire  changer  de  pofition,  de  me  faciliter  l’in- 
trodudion  de  la  main...  (i)». 

154Z.  On  trouve  dans  ce  paffage  des  contradic¬ 
tions  manifeftes,  &  des  préceptes  qu^«üiêfavoue- 
roient  fûrement  les  Auteurs  des  premiers  fiècies  de 
l’Art,  s’ils  fuflent  échappés  à  leur  plume.  Com¬ 
ment  ,  par  exemple ,  pénétrer  dans  la  matrice  pouf 
aller  prendre  le  fécond  bras  de  l’enfant,  lorfqu’oii 
ne  peut  y  entrer  pour  faifir  les  pieds  î  L’intention, 
de  l’Accoucheur  change-t-elle  en  quelque  chofe 
la  nature  des  difficultés ,  &  ne  feront-elles  pas  les 
mêmes,  foit  qu’il  fe  propofe  d’aller  chercher  le 
fécond  bras  ,  ou  les  pieds  ?  La  fituation  de  l’en¬ 
fant  ,  lorfqu’un  bras  eft  fôrti  de  la  matrice  * 
eft  le  plus  fouvent  telle ,  que  l’autre  extrémité 
fupérieure  eft  plus  éloignée  de  l’orifice  que  ne 
le  font  les  pieds  ;  &  ce  n’eft  qu’en  quelques 
circonftances  extrêmement  rares  ,  où,  cette  fé¬ 
condé  extrémité,  croifant  la  poitrine  ou  le  dos>' 
préfente  la  main  auprès  de  cet  orifice,  de  manière 
à  ce  que  l’Accoucheur  puiffie  l’accrocher  fans  in¬ 
troduire -toute  la  fienne  dans  la  matrice.  En  fup- 
pofant  que*  cela  foit  ainfi ,  &  qu’on  puiflè  faifir 


(i)  M.  de  Leurïe ,  Traité  des  Accoucheraens ,  édiî.  1 
page  31 I  &  fuiv. 
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la  main  de  l’enfant  du  bout  de  quelques  doigts  ; 
l’entraîner  au-deifous  de  l’orifice ,  &  l’empoigner 
enfuite  de  façon  à  pouvoir  tirer  fortement  delfiis , 
oferoit-on  fe  promettre  de  changer  avantageufe- 
ment  à  ce  moyen  ,  la  pofipion  du  tronc ,  dkns 
le  cas  énoncé ,  où  l’Auteur  le  repréfente  étroite-? 
ment  ferré  de  toutes  parts  dans  la  matrice.  Une 
pratique  femblable  n’a  pu  être  le  fruit  de  la 
réflexion  ;  une  erreur  y  a  donné  lieu  j  mais  les 
bornes  de  cet  ouvrage  ne  nous  permettent  pas  de 
la  développer  ici. 

Corollaires  ^543*  réfumer  de  tout  ce  que  nous 

venons  de  dire  à  l’occafion  des  accouchemens  où 
ayons  expo- la  main  de  l’enfant  eft  fortie ,  &  le  bras  engagé 
accoucL-^*  dans  l’orifice  de  la  matrice ,  i  °.  qu’il  faut  avoir 
°ï’en-  d’égatds ,  dans  tous  ces  cas ,  à  l’état  de  la 
fant  eft  en- matrice ,  qu’à  celui  de  l’extrémité  de  l’enfant,  qui 
ne  préfente  par  elle-même-  aucune  indication  elfen- 
tielle ,  fl  ce  n’eft  quelquefois  après  l’accouchement, 
lorfqu’elle  eft  tuméfiée  ,  livide  ou  gangrénée  ; 
i°.  qu’on  ne  doit  jamais  elTayer  de  faire  rentrer 
cette  extrémité  dans  la  mairice,  quand  il  y  a 
quelque  temps  que  les  eaux  font  écoulées  :  3  °.  que 
fa  réduélion  ,  quoique  poflîble  au  moment  de 
l’ouverture  de  la  poche  qui  contient  ce  fluide, 
&  conféquemment  à  l’inftant  où  cette  extrémité 
«nême  s’échappe  de  la  matrice ,  n’eft  pas  eflfen- 
tiellement  nécelfaire  :  4“.  qu’il  eft  contraire  aux 
principes  de  l’art  d’arracher ,  ou  d’amputer  ce 
membre  :  5®.  qu’il  feroit  abfurde  lorfque  l’en-r' 
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foît  eft  vivant ,  de  vouloir  l’extraire  en  tirant 
fur  le  bras ,  comme  de  vouloir  aller  chercher  fa 
fécondé  main,  toutes  les  fois  que  la  forte  con- 
tradion  de  la  matrice ,  &  le  peu  de  dilatation  de 
fcn  orifice ,  ne  permettent  pas  d’y  pénétrer  pouf 
faifir  les  pieds  &  les  dégager  :  6°.  qu’il  ne  feroit 
pas  même  raifonnable,  dans  le  cas  dont  il  s’agit, 
d’accrocher  cette  fécondé  main  ôc  de  tirer  deiliis , 
à  delfein  de  changer  la  pofition  du  tronc  de  l’en¬ 
fant,  quand  bien  même  elle  fe  trouver  oit  allez 
près  de  l’orifice  pour  qu’on  put  la  faifir,  en  y  infi- 
nuant  quelques  doigts  feulement  :  y°.  enfin ,  qu’on 
doit  toujours  aller  chercher  les  pieds ,  &  retourner 
l’enfant  \  mais  qu’il  feroit  dangereux  d’y  procéder 
avant  que  les  parties  de  la  femme  n’y  fulïènt  bien 
préparées,  par  la  nature  ou  par  l’art. 

IJ 44.  Il  arrive  fouvent,  en  pareil  cas,  que  Des  atten» 
la  main  de  l’enfant  difparoît  &c  femble  rentrer  g® J* 
dans  la  matrice,  à  mefure  qu’on  fait  defcendre 
les  pieds  -,  &  cet  effet ,  dont  on  découvre  facile- 
ment  la  caufe ,  n  eft  pas  toujours  des  plus  heureux 
pour  l’enfant.  Si  cette  extrémité  fupérieure  en 
remontant  ainfi ,  fe  place  quelquefois  dans  le  baffin 
de  la  femme ,  de  manière  à  ce  que  par  la  fuite 
elle  fe  trouve  appliquée  fur  le  côté  de  la  tête^ 
comme  on  le  remarque  affez  conftamment  dans 
les  accouchemens  où  l’enfant  vient  par  les  pieds  j 
d’autres  fois  aufli ,  le  bras  fe  plie ,  &  le  coude 
s  arcboute  contre  un  point  des  parois  de  cette 
cavité,  de  manière  à  mettre  obftacle  à  la-  def- 
I  i 
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cente  du  tronc  j  ou  bien  à  expofer  l’humérus  \ 

fe  fradurer. 

1J45.  Pour  éviter  ces  inconvéniens ,  il  faut 
obferver  de  faire  defcendre  cette  extrémité  dans 
les  mêmes  proportions  que  le  tronc.  On  ira  donc 
'  reprendre  la  main  de  l’enfant fi  elle  difparoît 
entièrement ,  aulîî-tôt  que  les  cuiflès  feront  dé¬ 
gagées,  &  l’on  maintiendra  le  bras  alongé  contre 
le  corps.  Il  lêroit  alors  bien  plus  sûr  &  plus 
expédient  d’appliquer  un  lacs  fur  le  poignet  de 
l’enfant  j  avant  d’aller  prendre  les  pieds ,  comme 
nous  l’avons  recommandé  depuis  long-temps  , 
dans  un  petit  ouvrage  publié  en  faveur  des  Sages- 
femmes  (i).  On  retirera  de  ce  lacs  un  double 
qu’on  peut  avantage',  I®.  celui  de  fixer  le  bras  de  l’enfant  félon 

retirer  d’un  longueur  contre  un  des  côtés  du  baflîn  ,  & 
lacs  appli-  , 

qué  au  poi-  d’ empêche!'  qu’il  ne  rentre  &  ne  fe  rephe  dans 
canal,  pendant  qu’on  introduira  la  main  dans  la 
matrice,  pour  aller  prendre  les  pieds j  2®.  celui 
de  prévenir  les  inconvéniens  énoncés  au  §.  pré¬ 
cédent.  Si  l’on  emploie  ce  lacs ,  il  faudra  bien 
obferver  de  ne  pas  tirer  defius  pendant  qu’on 
«’efforcera  de  dégager  les  pieds  &  de  les  amener 
au  dehors;  pour  ne  pas  fixer  l’épaule  à  l’entrée 
du  baffin ,  dans  un  temps  où  elle  doit  nécellàire- 


(i)  Principes  fur  l’Art  d’accoucher ,  en  faveur  des 
Sages-Femmes  de  provinces  ;  publiés  pour  la  première 
fois  en  1775,  &,  par  ordre  du  Gouvernement,  eu 
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ment  s  en  éloigner  un  peu  j  &  de  ne  le  faire 
qu  au  moment  où  les  fe0'es  de  l’enfant  feront 
parvenues  au  palTage. 

A  R  T  I  C  L  E  I  V, 

Des  accouchemens  dans  kfquels  V enfant  préferui 
un  des  côtés  de  la  poitrine^ 

Section  pREMiâRE, 

Des  caufes  j  des  fignes  &  différences  de  ces  accou* 
chemensi  &-des  indications  quils  nous  offrent. 

154^»  Il  eft  aulïi  difficile  d’aflîgner  les  caufes  Accouches, 
particulières  de  ces  accouchemens ,  que  celles  des  renfL°  pré- 
précédens  :  quant  aux  caufes  générales-,  elles 
roilfent  les  mêmes»  :  ,  prement 

1547»  On  reconnoît  aifément ,  au  toucher  ,  la  càraaère* 
partie  .latérale  de  la  poitrine  de  l’enfant ,  par 
rapport  aux  côtes ,  à  l’ailTelle ,  au  bras  &  à  la 
hanche.  L’on  diftingue  avec  L  même  facilité,  fi 
c’eft  le  côté  droit  ou  le  côté  gauche  qui  fe  pré¬ 
fente  ,  en  faifant  attention  à  la  fituatson  particu¬ 
lière  de  toutes  ces  parties ,  relativement  à  l’entrée 
du  baflîn  de  la  femme. 

'  1548.  Dans  la  première  pofition  de  l’un  ou 

de  l’autre  côté ,  l’ailfelle  de  l’enfant  eft  appuyée  rions  que  * 
fur  le  pubis  de  la  mère ,  &  la  hanche  fur  le  haut  p^ncke  ces 
du  facrumj  le  devant  de  la  poitrine  regarde  lapg|‘°“® 
oftè  iliaque  gauche  lorfque  c’eft  le  côté  droit  qui  baffiL^ 


■'1 
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{e  pi'éfente ,  &  la  fo0è  iliaque  droite  quand  c  eft 

le  côté'  gauche. 

IJ49.  Dans  la  fécondé  pofition,  Taillèlle  elt 
appuyée  fur  la  bafe  du'  facrum,  Ôc  la  hanche 
fur  le  pubis  i  la  poitrine  répond  à  la  folle  iliaque 
droite  lorfque  c’efl:  le  coté  droit ,  &  vice  verfâ. 

i  j-yo.  Dans  la  troifièrae  ,  le  tronc  de  Ten- 
fant.eft  fitué  en  travers ^  lailfelle  fe  trouvant 
appuyée  fur  le  bas  de  la  foUè  iliaque  gauche ,  & 
la  hanche  fur  l’autre  j  de  manière  que  la  poitrine 
.  répond  à  la  partie  poftérieure  de  la  matrice ,  loriC- 
que  c’eft  le  côté  droit  qui  fe  préfente  ■  y. &  qu’elle 
eft  placée  tranfverfalem.ent  fous  la  partie  antérieure 
de  ce  vifcère ,  lorfque  c’eft  le  côté  gauche. 

1551.  Dans  la  quatrième,  de  l’un  Colnme  de 
l’autre  côté  ,  le  tronc  de  l’enfant  fe  préfente  en¬ 
core  tranfverfalement  à  l’égard  du  bâlîîn  ,-l’aMîèlte 
étant  fur  le  bas  de  la  folle  iliaque  droite ,  &  la 
•hanche  fur  la  gauche  j  le  dos  fur  la  partie  pofté- 
rieüre  de  la  matrice  ,  lorfque  c’eft  le  côté  droit , 

&  fous  la  partie  antérieure  de  ce  vifcère  au-deftus 
des  os  pubis ,  quand  c’eft  le  côté  gauche. 

Des  indi-  ijyi*  L’indication  générale  que  ncnis  offrent 
diverfes  pofitions  de  l’enfant,  confiftè  à  dégager 

tent  cei  dif-  les  pieds  pour  l’extraire  du  fein  de  fa  mère.  Cette 
férentej  po-  ,  ^  ,  11/ 

Étions.  indication  né  peut  etre  alors  conrre-balancee  pa 

celle  qu’on  s’efforceroit  vainement  de  remplir,  en 
voulant  amener  la  tête  à  fa  fttüàtion  naturelle. 
Quant  à  la  manière  d’opérer ,  elle  doit  être  un 
peu  différente  -dans  chiacune  de  ces  pofitions. 
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Section  II. 


De  la  manière  d'opérer  les  diverfes  efp'eces  d'ac^ 
couchemens  ou  l'enfant  préfente  un  de  fes  côtés 
proprement  dits. 


I  f  f  î .  Ouoiqu’il  foit  en  général  alîèz  facile  De  1.1  n 

^  _  ...  _  ...  ,  ,  >  nière  dV.r 


d’amener  les  felîès  de  l’enfant  à  l’entrée  du  baffin  5  rer  dans^la 


&  dans  une  fituation  des  plus  favorables  à  leur 
Ibrtie ,  quand  il  préfente  l’un  ou  l’autre  côté  dans  côtés, 
la  première  pbfition  indiquée  au  §.  i  j'48  j  il  vaut 
mieux  aller  prendre  les  pieds  j  parce  que  ce  parti 
eft  plus  fur  J  &  le  feul  qui  puiflè  épargner  beau¬ 
coup  de  douleurs  à  la  femme. 

1554.  Lorfque  les  eaux  feront  récemment  écour 
lées  ,  on  introduira  la  main  fous  la  hanche  d,e 
l’enfant ,  en  fuivant  la  partie  poftérieure  de  la  ma¬ 
trice  ,  jufqu’à  ce  qu’on  puilîe  faifir  les  deux  pieds^ 
appliqués  fur  les  feflTes  j  alors  on  les  entraînera , 
pendant  qu’on  appuiera  de  l’autre  main  fur  le 
ventre  de  la  femme ,  pour  diminuer  l’obliquité  an¬ 
térieure  de  la  matrice,  &  concourir,  par  ce  moyen , 
à  ramener  le  grand  diamètre  du  corps  de  l’enfanr 
dans  la  direéfion  de  l’axe  du  baffin.  Ce  procédé  , 
toujours  facile  à  exécuter  dans  le  moment  dont  il 
s’agit,  peut  préfenter  d’alfez  grandes  difficultés 
quand  les  eaux  font  écotilées  depuis  long-temps  , 
pour  qu’on  foit  obligé  de  recourir  au  fuivant. 

1555.  Dans  ce  cas  ,  fi  c’eft  le  côté  droit  qui 
fe  préfente ,  l’on  introduira  la  main  droite  vers 

I4 
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la  partie  poftérieure  &  latérale  gauche  de  la  ma-> 
trice  J  en  fuivant  la  hanche ,  puis  la  cuhiè  de  len- 
fant  qui  en  eft  voifine ,  pour  parvenir  aux  pieds  de 
les  dégager  fucceffivement ,  comme  dans  la  pre¬ 
mière  pofition  de  Tépaule  droite  :  on  opère  d’ail¬ 
leurs  de  même  qu’à  l’occafion  de  celle-ci.  Lorfque 
l’enfant  préfente  le  côté  gauche  ^  il  faut  intro¬ 
duire  la  maip  gauche  &  aller  prendre  les  pieds , 
en  fuivant  la  partie  latérale  droite  de  la  matrice  5 
comme  dans  la  première  polition  de  l’épaule 
gauche. 

De  la  ma-  ijjè-  Lorfque  le  côté  droit  fe  préfente  dans  la 
rèr  dans^  là  pofition  indiquée  au  §.  1549,  on  introduit 

gauche  dans  la  matrice ,  en  montant  vers 
côté  droit,  la  falîè  iliaque  droite ,  jufqu’à  ce  que  les  doigts 
foient  parvenus  fur  les  pieds  ,  qu’on  dégage  alors 
comme  on  l’a  preicrit  à  l’occafion  de  la  deuxième 
pofition  de  l’épaule  droite.  Si  l’on  éprouve  quel- 
'  ques  difficultés  à  les  amener  âu-dehors  ^  on  tire 

davantage ,  &  même  prefque  uniquement  fur  te 
pied  gauche  j  pendant  qu’on  éloigne  l’épaule  de  la 
bafe  du  facrum ,  en  la  repoulfant  ou  en  la  fou- 
levant  du  bout  de  plufieurs  doigts. 

De  la  ma-  1557-  Quand  c’eft  le  côté  gauche  qui  fe  pré- 
rèr  dans'^là  ^  l’orihce  de  la  matrice  dans  la  pofition  dont 
fiction  du  intioduire  la  main  droite  pour 

te  gauche,  aller  prendre  les  pieds  :  mais  on  l’infinue  en  mon¬ 
tant  vers  la  folle  iliaque  gauche ,  &  en  obfervant 
d’ailleurs  les  précautions  indiquées  à  l’occafion  de 
la  fécondé  pofition  de  l’épaule  gauche. 
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ij;S.  Lorfquon  peut  opérer,  au  moment 
l’ouverture  de  la  poche  des  eaux,  laccouchementrer  dans  la 
où  l’enfant  préfente  l’un  des  côtés  dans  la  troi-flj*-Ô^fJJ7ua' 
fième  pofition,  on  y  rencontre  peu  de  difficulté 
parce  que  cet  enfant  eft  encore  peu  ferré  dans  la  ma¬ 
trice  ,  &  qu’il  eft  aifé  d’en  aller  prendre  les  deux 
pieds ,  en  introduifant  la  main  gauche  jufqu’au 
deffius  de  la  fofle  iliaque  droite,  où  ils  font  fitués. 

Mais  il  n’en  eft  pas  de  même  toutes  les  fois  que 
nous  ne  fommes  appellés  qu’après  ce  moment ,  & 
qu’il  y  a  long-temps  que  les  eaux  font  écoulées. 

Les  obftacles  que  nous  trouvons  alors  font  en  rai- 
fon  de  la  contradion  immédiate  de  la  matrice  fur¬ 
ie  corps  de  l’enfant  j  &  le  procédé  que  nous  ve¬ 
nons  de  décrire  fouvent  n’eft  pas  le' plus  fimple 
ni  le  plus  fur  qu’on  puiftè  exécuter. 

1559.  Nous  penfons  qu’il  vaut  mieux  fe  coiv  Delama- 
duire  delà  manière  fuivante,  en  pareils  cas.  Si  c’eftrèrdans^îâ 
le  côté  droit  qui  fe  préfente ,  l’on  introduira 
main  droite  dans  la  matrice,  au-delïous  de  la  poi-côté  droin 
trine  de  l’enfant  -,  d’où  onia  dirigera  un  peu  obli¬ 
quement  vers  la  foffe  iliaque  droite ,  en  palfant  fur- 
la  hanche  &  la  cuiiîè  droite  de  cet  enfant ,  pour 
prendre  d’abord  le  pied  de  ce  côté  &  l’amener 
dans  le  vagin.  Après  quoi  on  reportera  cette  main 
vers  le  fécond  pied ,  pour  le  dégager  au  même 
point  que  le  précédent ,  &  tirer  enfuite  prefque 
uniquement  delîus,  pendant  un  inftant,  tandis  que, 
de  1  extrémité'  de  quelques  doigts  de  la  main  , 
on  foulevera  l’épaule  de  j^us  en  plus  vers  le  de- 
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vaut  du  bafîîn,  pour  favorifer  la  rotation  du  tronc 
la  defcente  des  felfes  j  &  continuer  d’opérer 
comme  dans  les  autres  cas. 

De  la  ma-  ij6o.  Il  faut  introduire  la  main  gauche,  Sc 
rèr  dans^  la  ^ans  une  autre  direction ,  fi  l’on  veut  parvenir  aux 
pieds  de  l’enfant,  quand  c’eft  le  côté  gauche  de 
côté  gauche,  la  poitrine  qui  fe  préfente  dans  la  troifième  po- 
fition.  On  l’infinuera  fous  la  partie  antérieure  & 
latérale  droite  de  la  matrice  ,  en  fuivant  la  hanche 
ôc  la  cuilîe  gauche  de  l’enfant ,  jufqu’à  ce  qu’on 
puillè  atteindre  au  même  pied  &  l’entraîner,  en  le 
faifant  paifer  fur  la  poitrine  de  cet  enfant ,  &  der¬ 
rière  le  pubis  de  la  mère.  On  dégage  enfuite  le 
pied  droit  de  la  même  manière  3  Sc  c’eft  fur  ce 
dernier  qu’on  agit  principalement  dans  le  premier 
inftant ,  pendant  qu’on  repouftè  du  bout  de  quel¬ 
ques  doigts,  l’épaule  qui  eft  au-defius  du  facrum. 
On  peut  confulter  pour  le  refte  de  l’opération, 
ce  que  nous  avons  dit  à  l’occafion  de  la  troifième 
pofirion  de  l’épaule  gauche. 

1561.  Les  diverfes  manières  d’opérer  les  accou- 
chemens  où  l’enfant  prélènte  l’un  ou  l’autre  côté 
dans  la  quatrième  pofition ,  font  les  mêmes  que 
celles  que  nous  venons  de  décrire  •,  fi  ce  n’eft  qu’il 
faut  exécuter  ici  de  la  main  droite  tout  ce  que 


nous  avons  confeillé  de  faire  avec  la  main  gauche 
pour  la  troifième  pofition ,  &  vice  verfâ. 


De  la  ma-  1562.  Lorfque  les  eaux  ne  feront  que  de  s’écou- 
O»  ira  donc  chercher  les  pieds  de  l’enfant  j 
tnème  efpè- introduifant  la  main  droite  dans  la  matrice. 
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&  en  la  dirigeant  vers  la  folTe  iliaque  gauche  5^.^  d’accou- 

où  ils  fe  trouvent  5  &  pendant  qu  on  entraînera 

ces  extrémités ,  on  exercera ,  de  la  main  gauche ,  tés  fe  prô- 
une  preffion  convenable  fur  le  côté  droit  du  ventre , 
dans  les  vues  de  ramener  plus  facileriient  le  grand 
diamètre  dq  corps  de  Tenfant  parallèlement  à  Taxe 
du  balîin ,  &  de  favorifer  la  defcente  des  felTes. 

1^63.  Quand  les  eaux  feront  écoulées  depuis  Delama- 
long-temps ,  &  que  l’enfant  fera  fortement  ferré  ”2^  dans^  k 
dans  la  matrice ,  il  faudra  y  introduire  la  main 
droite ,  en  fuivant  une  autre  diredion ,  Ci  c’eft  côté  droit, 
le  côté  droit  de  la  poitrine  qui  fe  préfente.  On 
l’infinuera  d’abord  fous  la  partie  latérale  gauche 
ôc  antérieure  de  la  matrice,  en  la  recourbant  de 
manière  à  pouvoir  failîr  le  pied  droit  qui  eft  au- 
dellus  des  os  pubis ,  ôc  l’entraîner  dans  le  vagin 
en  le  faifant  palïèr  fur  la  poitrine  de  l’enfant  j 
comme  on  le  remarque  à  l’occafion  de  la  quatrième 
pofition  de  l’épaule  droite.  Du  relie  on  fe  con¬ 
duira  comme  dans  pe  dernier  cas ,  fôit  pour  dégager 
le  fécond  pied,  foit  pour  terminer  l’acGouchement. 

/  1 564.  Lorfque  c’eft  le  côté  gauche  qui  fe  pré-  jg  ^3. 
fente,  on  introduit  au  contraire  la  main  gauche 
dans  un  état  de  fupination,  au-dellbus  de  l’en- quatrième 
faut ,  6c  en  la  dirigeant  le  long  de  fa  hanche ,  &  côfégTucb^ 
fa  cuiflè  gauche ,  pour  parvenir  aux  pieds  ôc  les 
dégager-,  comme  dans  la  quatrième  pofition  de 
l’épaule  gauche. 
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Des  accou^emens.  dans,  lefquels  V enfant  préféntà, 
l’une  ou  Vautre  hanche  a  V orifice  de  la  matrice. 

Section  PREMiiRE.  ' 

Des  caufes  ^  des  fignes  &  différences  de  ces  accou^ 
chemens  j  ainjî  que  des  indications  qu  ils  nous 
offrent. 

Desaccou-  Les  hanches  de  l’enfant  fe  préfentent 

P^us  fouvent  à  l’otifice  de  la  matrice  que 
îeThaache^s  parties  latérales  de  la  poitrine 

du  col  ,  mais  plus  rarement  que  les.  épaules. 
L’obliquité  de  la  matrice  &  k  futabondance  des 
eaux  de  l’amnios  ,  font  des  caufes  fuffifantes  pour 
donner  lieu  à  ces  fortes  de  polirions  j  foit  que 
ees  caufes  fe  rencontrent  en  même  temps  ou 
qu’il  n’en  exifte  qu’une  feule.  , 

^  Caraaères'  1 566^  N'oüs  lie  recoiinoillons  la  hanche  de  l’eiv 
'fant  qu’avec  peine  ^vant  l’ouverture  de  la  poche 
des  eaux  ;  parce  qu’on  ne  peut  alors  parcourir 
une  allez  grande  étendue  de  cette  région  pour 
■  rencontrer  des  caradbères  qui  foient  propres  à 
dilîiper  toute  incertitude  ;  tels  que  la  crête  de  l’os 
des  iles ,  les  dernières  des  faulïès  côtes ,  l’anus,  &c. 
car  l’efpèce  de  tumeur  que  forme  la  hanche  fur 
l’orifice  de  la  matrice ,  rellèmble  beaucoup  à  celle 
que  la  partie  latérale  &  fupérieure  de  la  tête  pré- 
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fente  au  ta6t,  quand  le  cuir  chevelu  eft  un  peu 
tuméfié ,  &c. 

1567.  Chaque  hanche  peut  fe  préfenter  de  quatre 
manières  difFérentes  à  lorifice  de  la  matrice. 

1568.  Dans  la  première  pofition,  les  felfes 

l’enfant  font  appuyées  contre  la  marge  du  baffin  lefqueüe^^^ 
poftérieurement  &  au-deflus  de  la  bafe  du  facrum ,  de  l’enfant 
Sc  la  crête  de  l’os  des  îles  eft  contre  le  pubis  ^ 
mais  de  forte  que  la  poitrine  répond  au  côté 
gauche  de  la  matrice  quand  c’eft  la  hanche  droite 
qui  fe  préfente ,  &  vice  verfâ.  Cette  pofition>  le 
rencontre  plus  fréquernment  que  les  autres. 

1569.  Dans  la  fécondé,  qui  eft  la  plus  rare,  les 
feflès  de  l’enfant  font  contre  le  pubis  fous  la 
partie  antérieure  de  la  matrice,  &  la  crête  de 
l’os  des  îles  répond  au  facrum  -,  de  manière  que 
la  poitrine  regarde  le  côté  droit  de  la  femme, 
quand  c’eft  la  hanche  droite  qui  fe  préfente ,  & 
vice  verfâ. 

1570.  Dans  la  troifième  pofition,  les  feflès  de 
l’enfant  font  placées  fur  le  bas  de  la  foflè  iliaque 
droite ,  &  la  crête  de  l’os  des  îles  eft  tournée  vers 
la  gauche  qui  foutient  le  corps  j  la  poitrine  répon¬ 
dant  à  la  partie  poftérieure  de  la  matrice ,  quand 
c’eft  la  hanche  droite  qui  fe  préfente ,  &  à  la 
partie  antérieure  de  ce  vifcère,  lorfque  c’eft  la 
hanche  gauche. 

1571*  Dans  la  quatrième  pofition  des  hanches, 
les  felïès  font  fituées  fur  la  marge  du  baflîn  du 
côté  gauche,  &  le  corps  de  l’enfant  eft  appuyé 
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fur  la  folïè  iliaque  droite  i  la  poitrine  étant  fous 
la  partie  antérieure  de  la  matrice,  lorfque  c'eft 
là  hanche  droite ,  &  fur  la  partie  poftérieure  de 
ce  vifcèré ,  quand  c’eft  la  hanche  gauche. 

Des  indka-  I J  72.  L’accouchement  dans  lequel  Tenfant  pré- 
ÜoSsprïen- Petite  la  hanche ,  n  eft  pas  toujours  impollible  fans 

tent  ces  dif-  jgj  fecoui's  de  fart  :  il  peut  quelquefois  s’opérer 
ferentes  po-  1  r  •  >  • 

fitions.  naturellement ,  ou  moyennant  les  loiiis  qu  exigent 

en  général  les  accouchemens  dans  lefquels  les 
feffes  fe  préfentent.  L’expérience  nous  a  démonbé 
plufieurs  fois  la  vérité  de  cette  alTertion. 

1573.  Comme  la  préfence  de  la  hanche  à  l’ori¬ 
fice  de  la  matrice  eft  toujours  l’effet  de  l’incli- 
naifon  du  grand  diamètre  du  corps  de  l’enfant 
relativement  à  l’axe  du  ballin ,  &  que  cette  obli¬ 
quité  peut  être  la  fuite  de  celle  de  la  matrice , 
ou  de  la  grande  quantité  d’eau  qu’elle  contient, 
elle  peut  difparoître  dans  les  progrès  du  tra- 
vail  ,  à  mefure  que  ce  vifcère  fe  contraéte  , 
&  que  les  eaux  s’écoulent  j  de  manière  que  la 
hanche  s’éloigne  du  détroit  fupérieur ,  que  les 
feffes  viennent  s’y  préfenter  ,  ôc  que  l’enfant , 
pouffé  par  les  feuls  efforts  de  la  mère ,  peut  s’em 
gager  &  fortir. 

1574.  Si  ce  changement  de  diredion,  abfolu- 
ment  néceffaire-  à  la  fortie  dê  l’enfant ,  s’opère 
quelquefois  comme  de  lui-même ,  ou  au  moyen 
de  la  fituation  que  garde  la  femme  pendant  le 
travail ,  quelquefois  auffi  on  ne  peut  l’obtenir  qu’én 
introduifant  la  main  dans  la  matrice.  Mais  dans 


P?  s 


DES  ACCOUCH'EMENS.  145 
dernier  cas  l’on  doit  toujours  dégager  les  pieds , 
ne  jamais  fe  borner  à  ramener  les  feifes  à  l’en¬ 
trée  du  baffin  i  parce  que  cela  eft  plus  facile  Ôc 
plus  fur,  &  qu’on  épargne  d’ailleurs  beaucoup  df 
douleurs  à  la  femme. 

Section  IL 

Z>e  la  maniéré  d'' opérer  les  açcouchemens  ou  V en¬ 
fant  préfente  l’une  ou  l’autre  hanche. 

1575.  Lorfqu’on  a  reconnu  la  pofîtion  de  la  De  lama-' 

hanche  qui  conftitue  la  première  efpèce  de  ces  «’ère  géné- 
,  U  1111  raledoperer 

accouchemens ,  avant  1  ouverture  de  la  poche  des  les  accou- 

eaux ,  il  faut  recommander  à  la  femme  de  fe  tenir  5a  ^^gmière 

couchée  fur  le  dos,  dans  les  vues  de  diminuer f^pèçeoùles 
.  hanches  le 

l’obliquité  antérieure  de  la  matrice ,  &  de  rap-  préfentent, 
peller  les  fellès  de  l’enfant  à  l’entrée  du  baffin 
dans  une  de  leurs  meilleures  polirions  :  ce  qui 
leur  permet  alors  de  s’y  engager,  &  nous  difpenfe 
d’introduire  la  main  ,  pour  opérer  ce  change¬ 
ment. 

1576.  Si  l’enfant  étoit  fort  gros  relativement 
à  la  largeuf  du  baffin  ,  fi  le  travail  duroit  depuis 
long -temps ,  ou  s’il  exiftoit  des  accidens ,  il  ne 
faudroit  pas  fe  borner  à  la  fituation  de  la  femme  *, 
car  il  eft  à  propos  dans  tous  ces  cas  ,  d’aller  faifir 
les  pieds  pour  opérer  l’accouchement  :  en  fuppo- 
fant  même  que  les  feflès  puilTènt  revenir  à  ce 
moyen  fur  l’entrée  de  la  matrice  j  puifque  nous 
avons  déjà  recorhraandé  de  prendre  ce  parti  dans 
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le  cas  même  où  elles  fe  préfentent  de  la  manière 
la  plus  avantageufe.  On  introduira  donc  la  main  ,• 
en  montant  le.  long 'du  facrumj,  jufqu’au-delfus 
des  feffes  de  l’enfant,  pour  accrocher  les  pieds  qui 
y  répondent ,  &  les  entraîner  ;  pendant  qu’on 
exercera  de  l’autre  main  une  preffion  allez  forte 
quoique  ménagée ,  fur  le  ventre  de  la  femme , 
dans  la  vue  de  diminuer  l’obliquité  antérieure 
de  la  matrice ,  qui  a  toujours  lieu  en  pareille 
circonftance-. 

TDu  choix  1577'  Quoique  le  choix  de  la  main  paroifle 
qui  consent allèz  arbitraire,  il  peut  être  utile  cependant, 
le  mieux  de  préférer  la  droite ,  quand  c’eft  la  hanche  droite 

dans  cette  .  ^  c  •  '  ca  r 

efpèce  d’ac-  qui  le  prelente ,  G*  vice  verja  :  parce  qu  il  leroit 
ment!*^'  d’alîe^  prendre;  les  pieds  de  l’enfant, 

ü ,  par  cas  fortuit ,  les  jambes  étoient  alongées 
vers  le  bas  de  la  poitrine,  comme  on  l’a  plulieurs 
fois  obfervé ,  au  lieu  d’être  appliqués  fur  les  felTes.  , 

De  la  ma  1578.  On  ne  doit  rien  attendre  des  efforts  de 
rèr^le^'°ac'^^  nature  dans  la  fécondé  polition  des  hanches  : 
couchemensil  faut  introduire  la  main  dans  la  matrice  aulTi- 
conde  ef-  tôt  que  les  parties  de  la  femme  y  feront  bien 
jhanches  ^fe  difpofées ,  pour  aller  prendre  les  pieds.  Si  r9n 
préfentent.  éprôuVoit  trop  de  difficultés  à  dégager  ceux-ci  de 
deffiis  le  pubis ,  ce  qui  arrive  fur-tout  quand  les 
eaux  font  écoulées  depuis  long-temps,  il  faudroit 
accrocher  les  genoux  ôc  les  entraîner  j  pour  opérer 
l’accouchement,  comme  dans  le  cas  ou  ces  paru  s 
fe  préfentent  naturellement. 

Du  choix  1575.  Lorfque  c’eft  la  hanche  droite  qui 

préfei 
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préfente  dans  cette  fécondé  pofîtion ,  il  faut  in-  de  la  main 
iroduire  la  main  gauche  vers  la  partie  latérale  yient  le 
aroite  &  un  peu  Ultérieure  de  la  matrice,  ^  l’on" 
veut  accrocher  les  genoüx ,  du  bout  des  doigts , 
ou  dégager  les  pieds.  On  fe  lervira  au  contraire 
Ae  la-  main  droite  dans  la  fécondé  pohtion  de  la 
hanche  gauche ,  &  on  obfervera  de  1  iniînüer  vers 
le  côté  gauche  de  la  matrice.  ,  , 

I J  80.  Dans  les  accouchemens  de  la  troifième  De  la  ma»  ^ 
efpèce  où  lenfant  préfente  l’une  des  hanches, et °ac- 
foit  la  droite  ou  la  gauche,  les  felîès  Peuvent 
venir  -  fe  placer  à  l’entrée  du  baffin  ôc  s’y  engager ,  me  efpèce 

^  .  11  1  r  •  1  où  les  han- 

ians  autre  précaution  que  celle  de  taire  coucher  ^hes  fe  pré- 
la  femme  fur  le  côté  droit  pour  y  incliner  le  fond  tentent, 
de  la  matrice  ,  dévié  alors  vers  le  côté  gauche. 

On  peut  obtenir  le  même  avantage  dans  les  accou¬ 
chemens  de  la  quatrième  efpèce ,  en  faifant  coucher 
la  femme  fur  le  côté  gauche. 

1581.  Si  cette  précaution  ne  menoit  pas  au  but 
qu’on  fe  propofe,  ou  fi  d’autres  raifons  ne  per- 
mettoient  pas  de  fe  borner  à  rappeller  les  felïès 
à  l’entrée  du  baffin ,  &  .de  livrer  l’expulfioh  de 
l’enfant  aux  foins  de  la  nature ,  au  moins  jufqu’à 
ce  qu’elles  fuffient  dehors ,  il  faudroit ,  dans  la 
troifième  pofîtion  de  l’une  &  l’autre  hanches ,  in¬ 
troduire  la  main  gauche  dans  là  matrice ,  en  mon¬ 
tant  au-delîus  de  la  foflè  iliaque  droite,  pour  en 
dégager  les  pieds.  On  pourroit  auffi ,  dans  les  hiêmes 
vues,  fe  fervir  alors  de  la  main  droite,  quand 
c’eft  la  hanche  droite  qui  fe  préfênte; 

Tome  II,  K 
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réulîîroit  un  peu  plus  dilïicilement  qu’avec  la  pre» 
mière,  &  il  faudroit  dégager  les  pieds,  comme 
on  l’a  remarqué  à  rocca/îon  de  la  troifième  pofh 
tion  du  côté  droit  proprement  dit. 

De  la  ma-  ijSi.  La  main  droite  eft  préférable  à  l’autre 
rèr  danf'^la  quatrième  pofition  des  hanches  :  on  l’in-- 


*^ofido  ™des  alors  vers  la  folle  iliaque  gauche  de  la  mère, 
Anches,  pour  dégager  les  pieds  qui  s’y  trouvent ,  èc  termine* 
l’accouchement  à  l’ordinaire. 


î5£S  JCCOUCHEMENS.  I47 

QUATRIÈME  PARTIE. 

I?es  accouchem'ens  du  troijlème  ordre ,  ou 
accouchemens  laborieux. 

C^üOîQ'üE  k  nom  (le  laborieux  lie  femble 
convenir  qu a  laccouchement  qui  offre  de  grandes 
difficultés ,  &  qu’on  ne  peut  terminer  fans  le  fe- 
cours  des  inftrumens ,  nous  nous  en  l'ervirons  ce¬ 
pendant  ici  pour  défigner  tous  ceux  qui  compofent 
ce  troilièmo  ordre,  &  qui  ne  fauroient  être  opérés 
d’une  manière  plus  avantageufe  que  par  quelques- 
uns  de  ces  mêmes  inftrumens.  Nous  conviendrons 
qu’il  s’en  trouve  beaucoup  ,  dans  le  nombre  de 
ces  accouchemens ,  qui  paroitront  moins  difficiles  , 
moins  pénibles  &  moins  dangereux  que  la  plupart 
■de  ceux  que  nous  avons  déhgnés  fous  le  nom  de 
Contre  nature  ,  &  que  plufieurs  même  de  ceux 
qu’on  eft  dans  l’ufage  de  regarder  comme  naturels. 

1584.  Si  l’impoffibilité  i  ou  le  danger  d’opérer 
avec  la  main  feule ,  conftitue  le  cara<ftère  diftinéiif 
des  accouchemens  laborieux ,  fi  la  néceffité  abfolue,  - 
ou  la  néceffité  relative  d’emplciyer  quelques  inftru- 
mens  pour  les  terminer  ,  établiftènt  entre  eux  une 
forte  de  rapports  ,  ces  accouchemens  préfentent 
d’ailleurs  de  grandes  différences,  ôc  les  efpèces  n’cn 
K  i 
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font  pas  moins  variées  que  celles  des  deux  otdres 
précédens  ;  elles  nailîènt ,  comme  on  le  verra  ci- 
après,  de  la  nature  des  circonftances,  ou  accidens, 
qui  rendent  ces  accouchemens  impoffibles  ou  dan¬ 
gereux  fans  le  fecours  des  inftrumens  j  de  la  diver* 
liité  de  ces  inftrumens  même  5  des  parties  de  la 
mère ,  ou  de  celles  de  l’enfant  fur  lefquelles  on 
doit  les  appliquer  j  de  leur  manière  d’agir,  &  des 
fuites  de  leur  application,  &c. 

1585.  Pour  expofer  avec  plus  de  méthode  &  de 
clarté  tout  ce  qui  a  rapport  à  ce  dernier  ordre 
d’accourcheniens ,  nous  penfons  qu’il  convient  de 
faire  connoître  d’abord  les  inftrumens  qui  font 
nécelfaires  pour  les  opérer.  Nous  n’indiquerons  que 
les  ;uns  j  mais  nous  infifterons  fur  la  defcription 
ôc  la  manière  d’agir  du  forceps  &  du  levier, 
comme  étant  d’un  ufage  plus  général  de  plus  fa¬ 
milier. 
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CHAPITRE  PREMIER. 

Des  inflrumens  qui  font  nécejfaires  dans 
la  pratique  des  accouchemens  ,  fpéciale- 
ment  du  forceps  &  du  levier, 

1586.  Les  inftrumens  dont  on  a  fait  ufage  dans 
la  pratique  des  accouchemens  fe  font  tellement 
multipliés,  qu’ils  formeroientun  arfenal  aiiffi  grand 
que  Tenfemble  de  tous  ceux  qui  font  deftinés  aux 
nombreufes  opérations  de  chirurgie  •,  &  chaque 
jour  en  produit  encore  de  nouveaux.  Soit  le 
defir  de  s’acquérir  quelque  célébrité ,  foit  celui 
d’augmenter  les  richeflès  de  l’Art  en  augmen¬ 
tant  le  nombre  des  inftrumerks ,  autant  il  y  a  eu 
d’ Accoucheurs  un  peu  en  vogue ,  autant  il  y  en 
a  eu  qui  ont  produit  quelques-uns  de  ces  inftru¬ 
mens  :  comme  s’il  eût  fallu  moins  de  génie  pour 
en  créer ,  que  pour  perfeélionner  ceux  des  autres , 
ou  pour  s’en  fervir  tels  qu’ils  étoient.  Si  la  raifon 
&  l’étude  mieux  approfondie  des  principes  de  notre 
art ,  ne  viennent  tempérer  l’ardeur  que  trop  de. 
Praticiens  témoignent  encore  pour  ces  fortes  de 
produdions,  il  eft;  à  craindre  que  cet  art  auflî 
(impie  en  lui- même  que  falutaire ,  ne  paroiflè  un 
jour  le  plus  difficile  &  le  plus  incertain  de  tous 
les  artsj  ou  qu’on  ne  reproche  aux  Auteurs  de 
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notre  Hècle ,  de  l’avoir  bien  moins  connu  que 

ceux  qui  les  ont  précédés. 

I J  87.  Malgré  la  réforme  que  plufieurs  Accou¬ 
cheurs  ,  diftingués  par  leur  favoir  j  ont  faite  fur 
ce  point  j'il  eft  encore  beaucoup  d’iiiftrumens  dont 
Tutilité  n’eft  pas  aulîî  évidente  que  le  danger  qui 
pâroît  inféparable  de  leur  application  -,  &  l’on 
peut  de  nouveau  en  réduire  le  nombre.  Ceux 
dont  les.  effets  plus  ou  moins  falutaires ,  ne  peuvent 
être  conteftés ,  diffèrent  entre  eux ,  autant  par  leur 
matière  que  par  leur  forme  &  leur  manière 
d’agir.  On  peut  les  ranger  fous  les  quatre  chefs 
fuivans. 

1588.  Le  premier  chef  comprendra  les  lacs 
feulement  j  le  fécond  j  le  forceps ,  le  levier ,  & 
la  pince  à  faux- germe 5  le  troifième,  les  crochets, 
différentes  efpèces  de  tire-tête ,  &  autres  inftru- 
mens  tranchans  ou  piquans,  applicables  fur  l’enfant 
encore  contenu  dans  le  fein  de  la  mèrej  le  qua¬ 
trième  enfin ,  tous  ceux  qui  font  deftinés  à  l’opé¬ 
ration  cérarienne  ,  ou  à  d’autres  opérations  qui 
ne  fe  font  que  fur  les  parties  de  la  femme ,  dans 
la  vue  de  favori  fer  v  l’accouchement. 

1589.  Ctîte  divifion  des  inftrumens,  fera  celle 
que  nous  fuivrons  pour  l’expofition  des  cas  qui 
en  exigent  Temploi.  Nous  commencerons  par  les 
plus  fimples ,  pour  arriver  aux  plus  difficiles  j  par 
ceux*  qui  ne  demandent  que  les  plus  doux  de  ces 
inftrumens ,  ceux  qui  agilfent  fans  altérer  la  conti¬ 
nuité  des  parties  fur  lefquelles  on  les  applique  > 


DE5  J  C^O,V  CHEMEÎTS,  15Ï 
dont  les  effets  font  prefque  toujours  auffi  falu- 
taires  pour  la  mère  que  pour  1  enfant  ;  tels  que 
les  lacs ,  le  forceps  &  le  levier  :  ôc  nous  pslferons 
enfuite  à  f  ufage  de  cepx  qui  lont  renfermés  fous 
le  troifîème  &  le  quatrième  chefs. 

1590.  Soit  que  nous  conhdérions  ces  inftrumens 
relativement  à  leur  matière ,  à  leur  manière  d’agir  j. 
aux  parties  fur  lefquelles  on  les  applique ,  &  à 
leurs  effets,  aucun  ne  paroîtra  plus  fimple  ni 
plus  doux  que  le  lacs  j  mais  nul  ne  femblera 
moins  utile ,  fi  l’on  ne  fait  attention  qu’aux  cir- 
confiances  qui  exigent  l’emploi  de  chacun  d’eux  i 
car  il  n’en  efl  peut-être  pas  une  feule  où  l’on  ne 
puiffe  terminer  l’accouchement  fans  ce  moyen.. 
Son  utilité  dans  prefque  toutes  celles  pour  lef¬ 
quelles  nous  l’avons  repommandé  n’eft  que  relative,, 
au  lieu  que  les  autres  font  trop  fouvent  d’une 
iiécellîté  abfolue.  Nous  ne  ferons  que  retracer 
fuccintement  ce  que  nous  avons  dit  de  l’ufage  du 
lacs ,  dans  le  cours  de  la  fécondé  ôc  de  la  troifîème 
parties  de  cet  ouvrage. 

1591.  Celui  que  nous  employons  quelquefois , 
n’efl  qu’un  ruban  de  fil ,  de  foie ,  ou  de  laine , 
félon  qu’il  fe  préfente  fous  la  main  à  l’inflant  où 
le  befoin  s  en  manifefle.  Il  ne  fert  qu’^à  fixer  cer¬ 
taines  parties  de  1  enfant  après  qu’on  les  a  dégagées 
de  la  matrice ,  pendant  qu’on  va  chercher  les  autres  > 
comme  on  le  remarque  aux  §§..  1160,  1301,  ôcc. 
ou  bien  a  tirer  fur  ces  mêmes  parties  qu’on  ne 
fauroi  ttem'r  avec  la  nîain ,  ou  accrocher  des  doigts, 
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il  ce  n’eft  très-diifficilement  5  ainfi  qu’on  robferve 
encore  aux  §§.  1244, 1257,  i3oz,&c.  On  ne  peut 
appliquer  le  lacs  qu’aux  pieds  de  l’enfant ,  à  la 
main,  fur  les  ailTelles,  au  pli  des  jarrets,  &  des 
aines.  Quoiqu’il  foit  rarement  indifpenfable,  des 
Praticiens  y  ont  recours  aflèz  fréquemment  dans 
les  accouchemens  contre  nature  :  mais  prefque  tou¬ 
jours  l’homme  inftruit  ne  s’épargne  à  ce  moyen, 
qu’un  peu  de  peine  &  d’embarras. 

ARTICLE  PREMIER. 

Du  forceps  J  &  de  fa  maniéré  d'agir  en  général. 

Compofi  159^0  Le  nom  feul  de  cet  inftrument  peut 
tion  du  fôr-  donner,  à  ceux  qui  en  connoiiîent  la  véritable 
*^^^^**  -fignification ,  une  idée  générale  de  fa  forme  &  de 
■fa  manière  d’agir  :  il  eft  d’ailleurs  d’un  ufage  fi 
commun  ,  que  nous  pourrions  nous  difpenfer  d’en 
faire  la  defcription.  C’eft  une  efpèce  de  pince  ou 
de  levier,  compofée  de, deux  branches  parfaitement 
femblables  j  à  la  réferve  du  lieu  de  leur  jonétion, 
''  où  l’bn  remarque  aujourd’hui ,  fur  l’une  d’elles 

un  pivot  mobile,  &  fur  l’autre,  une  ouverture 
propre  à  le  recevoir  (i). 

IJ 93.  De  cette  différence  vient  le  nom  de 

(i)  On  préfumera  bien  que  nous  ne  parlons  ici  que 
du  forceps  des  François ,  &  fpécialement  de  celui  de 
M.  Levret. 

■ 
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Branche  mâle ,  &  celui  de  Branche  femelle  ,  qui 
fervent  a  diftinguer  les  deux  panies  du  forceps  : 
celle  qui  porte  le  pivot  s'appelle  Branche  mâle, 

Sc  l’autre  Branche  femelle. 

1594.  Chacune  d’elles  repréfente  y  dans  le  tiers  ^Des  partiel 
de  (a.  longueur ,  ou  à-peu-près  ,  une  efpèce  de 
cuiller  fenêtrée  ou  à  jour ,  dont  le  bord  inté¬ 
rieurement  ,  forme  un  filet  en  efpèce  de  vive-arête 
un  peü  applatie ,  qui  pourroit  en  être  effacé  avec 
utilité  :  car  s’il  affermit  un  tant,  foit  peu  la  prife 
de  l’inftrument  fur  la  tête  de  l’enfant ,  quelque¬ 
fois  il  en  meurtrit  les  tégumens ,  les  écrafe  &  les 
déchire ,  de  manière  à  laiffer  les  os  à  nud.  Le  refte 
des  branches  conftitue  comme  la  queue  ou  le  man¬ 
che  de  l’inftrument  J  &  l’extrémité  en  eft  terminée 
par  un  crochet  mouftè ,  long  d’un  pouce ,  &  légè¬ 
rement  recourbé.  On  a  déjà  vu  le  parti  qu’on  pou- 
voit  en  retirer  dans  quelques  cas  particuliers ,  voye'^ 

§.  I  léi  j  &  il  deviendroit  bien  plus  propre  à  l’ufage 
que  nous  en  avons  fait  dans  ces  mêmes  cas ,  s’il  ne 
décrivoit  qu’un  léger  croiffant,  même  un  angle 
prefque  droit  avec  le  corps  de  l’inftrument ,  s’il  pré- 
fentoit  un  peu  moins  de  largeur  dans  fa  longueur, 
s  il  etoit  un  peu  plus  arrondi  &  terminé  par  une 
forte  de  bouton  olivaire.  {Foyei  §.  1161.) 

1595*  L  invention  du  forceps  n’eft  pas  très-  Auteur  du 
ancienne.  Sans  en  affigner  l’époque,  nous  ferons 
remarquer  que  cet  inftrument  fut  à  peine  connu , 
que  chaque  Accoucheur  s’emprefTà  d’y  faire  des 
changemens  :  mais  ils  ne  le  firent  pas  tous  avec  le 
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même  fuccès.  Si  plufieui's  ont  travaillé  réellement 
à  fa  perfeélion ,  les  autres  ne  l’ont  rendu  que  plus 
imparfait.  Perfonne  ne  s’en  eft  occupé  plus  utile¬ 
ment  que  Smellie  &  M.  Ltvret  :  on  pourroit  même 
dire  qu’ils  en  font  les  Auteurs  ,  tant  ils  en  ont 
changé  la  forme  &  étendu  les  avantages.  Parmi  les 
Gorreélions  qu’ils  y  ont  faites ,  aucune  ne  l’emporté 
fans  contredit  fur  la  double  courbure  qu’ils  y  ont 
ajoutée  :  mais  il  feroit  difficile  de  prouver  à  qui  de 
ces  deux  hommes  ,  également  célèbres ,  l’art  doit 
le  plus  à  cet  égard. 

1596.  Le  forceps  anglois  diffère  cependant  beau:- 
coup  de  celui  de  M.  Levret.  Celui  de  ce  dernier 
nous  paroît  plus  parfait ,  &  nous  offre  des  avan¬ 
tages  qu’on  rechercheroit  vainement  dans  le  forceps 
du  premier.  Néanmoins  il  y  auroit  encore  quelques  • 
changemens  à  y  faire  :  mais  peut-être ,  &  nous 
l’entrevoyons ,  en  le  perfedionnant  d’un  côté ,  le 
rendroit-on  plus  imparfait  de  l’autre.  Comme  ce 
n’eft  pas  l’inflrument  qui  opère ,  mais  la  main  qui 
le  dirige  ,  l’intelligence  fupplée  facilement  à  ces 
petits  défauts  ;  &  ils  nous  paroîtroient  plus  grands, 
que  nous  lailîèrions  à  ceux  qui  mettent  quelque 
gloire  à  inventer  de  nouveaux  inflrumens,  à  les  cor¬ 
riger. 

Ï597-  Quelques-uns  ont  fait  alonger  le  for¬ 
ceps  de  M.  Levret  de  plufieurs  pouces  ,  & 
d’autres  en  ont  effacé  le  filet  qui  borde  intérieure¬ 
ment  les  cuillers  ;  ceux-ci  l’ont  rendu  beaucoup 
plus  courbe  fur  le  champ,  c’eft-à-dire,  fur  le  bord. 
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te  ceux-là  ,  en  altérant  la  forme  de  fes  branches , 
en  les  bnfant ,  &  en  fubftituant  un  alïèmblage  de 
pièces  au  pivot  fimple  &  unique  qui  les  affer- 
miflbit  dans  leur  jonétion ,  en  ont  fai:  un  inftru- 
ment  des  plus  compliqués  >  fans  le  rendre  plus 
recommandable.  Si  les  premiers  ont  augmenté  les 
avantages  du  forceps  ,  en  y  faifant  des  correétions 
vraiment  utiles  ,  les  derniers  en  ont  rendu  1  ufage 
plus  difficile  &  moins  fur  en  quelques  occafions. 

1598.  Celui  que  nous  préférons  eft  de  deux 
pouces  plus  long  que  celui  de  M.  Levret  :  ce  qui 
rend  fa  nouvelle  courbure  beaucoup  plus  douce  (  1  ). 
On  verra  dans  la  fuite  la  raifon  qui  nous  porte  à 
le  choifîr  tel.  L  expérience  nous  a  démontré,  contre 
les  vaines  clameurs  de  Tignorance ,  qu’il  n’avoit 
pas  plus  d’inconvéniens ,  entre  des  mains  inftruites, 
qu’un  forceps  plus  court,  &  qu’il  offroit,  en  plu- 

.  fleurs  cas,  des  reflburces  qu’on  ne  fauroit  obtenir 
de  ce  dernier. 

1599.  Le  forceps  pourroit  paffier  pour  le  plus 
utile  de  tous  les  inftrumens  de  chirurgie ,  nul  autre 
n  ayant ,  comme  lui  ,  le  double  avantage  de  con- 
ferver  à  la  vie  plufieurs  individus  à  la  fois ,  fans 
nuire  à  aucun  d’eux  ;  mais  par  cela  même ,  aucun 
autre  inftrument  ne  paroîtra  peut-être  plus  fécond 


(i)  On  doit  entendre  par  nouvelle  courbure  du  for¬ 
ceps  ,  celle  qui  eft  placée  fur  le  bord  :  c’eft  ainfi  que 
M.  Levret  l’exprime.  L’addition  en  longueur  n’eft  pas 
de  notre  invention  ;  on  la  doit  à  M,  Péan. 


Forceps; 
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en  inconvéniens.  Quand  il  feroit  prouvé ,  &  nous 
ne  fommes  pas  éloignés  de  le  croire  ,  qu'il  a  été 
plus  funefte  qu’utile  à  la  fociété ,  qu’il  a  fait  plus 
de  viétimes  qu’il  n’en  a  fouftrait  à  une  mort  iné¬ 
vitable  ,  nous  ne  le  regarderions  pas  moins  comme 
la  plus  importante  découverte  qu’on  ait  faite  dans 
i’art  des  accouchemens.  Ceux  qui  le  regardent 
comme  un  inftrument  abfolument  dangereux  & 
entièrement  inutile  ,  ne  connoilTent  ni  fa  manière 
d’agir ,  ni  les  difficultés  de  notre  art ,  &  ne  l’ont 
jugé  fans  doute  que  d’après  l’abus  qu’ils  en  ont 
fait  eux-mêmes  j  ils  ont  oublié  que  l’iriftrument  le 
plus  falutaire  devient  fouvent  meurtrier  entre  les 
mains  de  l’ignorance  &  de  la  prévention. 

L’ufage  du  1 6oo.  L’ufage  du  forceps  a  des  bornes ,  au-delà 
derbornes.  delquelles  il  devient  inutile  ,  même  dangereux  j  & 
la  manière  de  s’en  fervir  n’eft  pas  arbitraire.  Son 
application  eft  foumife  à  de  certaines  règles,  &  c’eft 
de  l’obfervation  de  celles-ci  que  dépendent  les  avan¬ 
tages  qu’on  doit  attendre  de  ce  moyen.  Appliqué 
fans  méthode,  ou  fans  principes,  loin  d’en  obtenir 
le  bien  qu’on  s’en  promet ,  il  ne  fert  quelquefois 
qu’à  perpétuer  les  obftacles ,  même  à  les  augmenter 
dans  la  proportion  des  efforts  qu’on  fait  pour  les 
vaincre  -,  &  l’on  ne  peut ,  en  plufieurs  cas ,'  ter¬ 
miner  à  fon  moyen  l’accouchement  que  la  natare 
Æuroit  aifément  terminé  ,  (i  on  ne  l’eût  pas  con¬ 
trariée. 

i6oi.  Le  forceps  n’avoit  été  propofé,  dans  les 
premiers  temps ,  que  pour  extraire  la  tête  de  l’en- 
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fant  arrêtée  au  pafTage  ,  &  dans  le  cas  feul  où  on 
la  foupçonnoit  enclavée ,  fi  Ion  en  confidère  la 
forme ,  les  dimenfions ,  &  les  rapports  avec  toutes 
les  autres  parties  du  corps ,  on  verra  qu  il  ne  con-: 
vient  en  effet  que  dans  ces  forces  de  cas  j  mais  fon 
ufage  alors  trop  borné ,  eft  devenu  depuis  un  peu 
plus  général.  Indépendamment  de  ce  que  des  Pra¬ 
ticiens  font  recommandé  pour  aller  faifir  la  tête 
aü-deffiis  du  bairin ,  lorfqu’elle  ne  peut  s  y  engager , 
d’autres  l’ont  prefcrit  pour  l’extraire  après  la  fortie 
du  tronc ,  &  pour  dégager  les  feffès ,  lorfqu’elles 
font  trop  avancées  &  trop  étroitement  ferrées  pour 
qu’on  puiffe  les  faire  fortir,  autrement,  ou  les  re- 
pouffèr  &  aller  prendre  les  pieds. 

1602,  Si  le  forceps  pouvoir  être  compté  parmi  Ileftdange- 
les  refîources  de  l’art  dans  ce  dernier  cas,  il  ne  fau-on  ràppii- 
droit  le  regarder  que  comme  un  moyen  d’opérer 
fortie  des  felîès ,  mais  non  pas  comme  moyen  d’af-  de  l’enfant, 
furer  la  vie  de  l’enfant.  Si  on  l’appliquoit  alors ,  quels 
défordres  ne  produiroit-il  pas  dans  l’intérieur  de 
la  poitrine, &  du  bas-ventre.  L’extrémité  de  la  pince, 
en  agiflànt  fur  les  cotés  de  ces  cavités ,  les  réduit 
tranfverfalement  à  la  largeur  d’un  pouce  ôc  demi 
ou  deux  pouces ,  fi  l’on  ferre  affèz  étroitement  les 
deux  branches  pour  rencontrer  le  point  d’appui  né- 
ceffaire  à  l’extraélion  de  l’enfant  j  comme  nous 
nous  en  fommes  affurés  fur  plufieurs  petits  cadavres. 

On  fraéture  quelques-'unes  des  côtes ,  on  comprime 
fortement  les  vifcères  ,  &  l’on  contond  le  foie, 
très-volumineux  à  cette  époque  de  la  vie ,  lorfque 
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l’extrémité  des  cuillers  s’avance  à  cette  hauteut  î 
ce  feroit  en  vain  qu'on  cliercheroit  à  alTurer  la  prife 
de  l’inftrument  J  fi  on  le  plongeoit  moins  avant 
*  dans  le  fein  de  la  femme ,  &  fi  on  ne  le  portoic 
à  ce  point  fur  les  côtés  de  l’enfant. 

1603.  La  mort  de  ce  dernier,  fi  on  pouvoit 
en  avoir  la  certitude  quand  le  fiège  eft,  fortement 
engagé  au  palTage,  en  nous  ralîurant  contre  le 
danger  d’une  pareille  prelfion,  &  des  défordres 
,  qu’elle  produit ,  ne  devroit  pas  même  nous  déter- 
miner  alors  en  faveur  du  fprceps  ;  parce  qu’il  exifte 
des  moyens  dont  l’emploi  eft  plus  fimple  &  beau¬ 
coup  plus  fur.  Le  forceps  nous  les  offre  lui-même 
dans  l’extrémité  de  fes  branches  •,  le  crochet  moufle 
qui  les  termine  étant  on  ne  peut  plus  commode 
en  pareil  cas  (i) ,  &  pouvant  le  devenir  bien  plus 
encore  au  moyen  des  petites  correéfions  indiquées 
au  §.  1594. 

Il  ne  doit  I  Le  forceps  ne  doit  donc  être  appliqué  que 
qui  que  fur  d’extraire  la  tête  5  &  fes  avantages 

la  tête.  comme  fes  inconvéniens  font  alors  en  .raifon  du 

(i)  D’après  rutilité  que  j’en  ai  retirée  plufieurs  fois 
en  de  femblables  occafions ,  j’avois  fait  conftruire  une 
efpèce  de  forceps  en  forme  de  crochets ,  pour  extraire 
les  feffes  de  l’enfant  arrêtées  au  paffage.  Je  me  pro- 
pofois  de  le  publier  avec  quelques  changemens ,  qui 
,  dévoient  le  rendre  propre  à  d’autres  vues  :  mais  je  n’ai 
pu  vaincre  ma  répugnance  pour  tout  ce  qui  tend  à 
accroître  le  nombre  de  nos  inftrumens,  qui  m’a  tou¬ 
jours  paru  trop  grand. 
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rapport  qui  exifte  entre  les  dimenfions  de  cette 
«partie  &  celles  du  baffin.  Quand  ce  rapport  eft 
tlans  l’ordre  naturel,  le  forceps  bien  dirigé  ne 
porte  aucune  atteinte  défavorable  à  la  mère  ni  à 
l’enfant  -,  mais  l’une  &  l’autre  en  reçoivent  des 
impreflions  plus  ou  moins  fortes ,  lorfque  ce  rap¬ 
port  n’exâfte  pas ,  &  que  la  tête  ne  peut  traverfer 
le  ballîn ,  fans  éprouver  une  rédudion  confidé- 
rable  fur  elle-même. 

léoj.  On  penfe  communément  que  le  forceps  De  la  îwa- 
ne  fauroit  comprimer  la  tête  dans  un  fens ,  qu’il  5u 
ne  la  contraigne  de  s’alonger  dans  un  autre  j  que 
ces  changemens  fe  font  dans  les  mêmes  propor¬ 
tions  j  que  la  boëte  du  crâne  n’en  fouffre  aucune 
diminution ,  &  que  le  cerveau  n’en  eft  qüe  foible- 
ment  affedé.  De  pareils  avantages  rendroient  le 
forceps  bien  plus  recommandable  encore  qu’il  ne 
l’eft  j  mais  il  s’en  faut  de  beaucoup  que  fes  effets 
foient  tels.  En  comprimant  la  tête  dans  une  direc¬ 
tion  quelconque ,  il  ne  peut  la  forcer  de  s’alonger 
dans  une  autre ,  ou  bien  elle  s’augmente  de  fi  peu 
de  chofe ,  que  cela  ne  fauroit  çompenfer  ce  qu’elle 
perd  dans  le  premier  fens.  S’il  la  comprime  de 
quatre  lignes  feulement ,  la  cavité  du  crâne  di¬ 
minue  prefque  toujours  dans  les  mêmes  propor¬ 
tions,  &  le  cerveau  en  eft  ftnguliérement  fati¬ 
gué.  Pour  mettre  cês  vérités  hors  de  doute ,  fup- 
pofons  la,  tête  enclavée  &  fixée  félon  fa  longueur 
entre  le  pubis  &  le  facrum  de  la  mère  :  efpèce 
d’enclavement  pour  laquelle  on  a  fpécialement 
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recommandé  l’ufage  de  i'inflrument  dont  il  s^agit. 
D’après  la  manière  dont  la  plupart  des  Praticiens 
le  dirigent  encore  aujourd’hui,  il  femble  qu’ils 
fe  perfuadent  que  la  tête  eft  toujours  dans  cette 
pofition. 

i(5oé.  Si  on  applique  alors  le  forceps  fur  les 
côtés  de  la  tête,  en  la  comprimant  d’une  protu¬ 
bérance  pariétale  à  l’autre ,  il  ne  la  forcera  cer¬ 
tainement  pas  de  s’alonger  de  l’occiput  au  front  j 
puifque  ces  deux  parties  font  dans  un  contad 
très -ferré  avec  le  baffin.  S’il  tendoit  à  porter 
l’occiput  en  avant,  &  le  front  en  arrière,  il 
ne  feroit  qu’augmenter  la  force  de  leurs  points 
de  Conrad  avec  le  pubis  &  le  facrum  ;  ces 
os  ne  pouvant  s’éloigner  du  centre  du  baffin, 
&  le  cercle  intérieur  de  cette  cavité  reliant  tou¬ 
jours  le  même.  La  tête  ainli  fixée  ne  faurok 
s’alonger  d’ailleurs  de  fa  bafe  à  fon  fommet , 
fi  ce  n’ell  de  bien  peai  de  chofe  ;  le  fin  us  de 
l’inllrument  étant  de  beaucoup  trop  étroit  en 
en-bas ,  pour  que  cet  effet  devienne  très-remar¬ 
quable  ,  quand  la  difpofition  &  la  folidité  des  os 
du  crâne  s’y  prêteroient  davantage  :  ce  qui  ne 
peut  en  aucun  cas  ccmpenfer  ce  qu’elle  perd  dans 
le  fens  où  elle  eft  comprimée.  Si  le  forceps  appli" 
qué  de  cette  manière  dirninue  l’épaiffeur  tranfvér- 
fale  dii  crâne,  ce  n’eft  donc  qu’en  déprimant  les 
pariétaux ,  en  les  applatiflant ,  &  bien  plus  en  les 
faifant  paffer  l’un  fur  l’autre  par  leur  bord  fupé- 
rieur  ;  ce  qui  ne  fe  peut  faire  que  la  capacité,  de 
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la  boîte  qui  renferme  le  cerveau  n  en  foit  rétrécie  , 
que  ce  vilcère  n’en  foit  comprimé  &  que  fon  orga- 
ïîifation  ne  s’en  trouve  plus  ou  moins  altérée. 

1 6oj:  On  ne  doit  pas  argumenter  des  effets  du  Des  effets 
forceps  par  ceux  que  la  tête  éprouve  quelquefois 

en  traverfant  naturellement  un  baffin  dont  l’entrée  ^eps, 
eft  reiferrée  j  parce  qu’il  n’y  a  prefque.  pas  de 
parallèle  à  établir  entre  ces  deux  cas  -,  la  forme 
de  la  filière  qu’un  pareil  baffin  préfente  à  la  tête 
n’étant  pas  la  même  que  celle  que  lui  offre  le 
forceps ,  &  les  forces  de  l’art  ne  pouvant  jamais 
être  auffi  graduées  ni  auffi  bien  combinées  que 
celles  de  la  nature. 

i  6oB,  Pouffee  pendant  des  heures  litières  par 
les  agens  naturels  de  l’accouchement ,  la  tête  de¬ 
vient  infenfiblement  plus  fouple  ,  plus  molle  » 

Sc  acquiert ,  mais  à  la  longue ,  les  difpolîtions 
néceflàires  pour  fe  mouler  à  la  forme  du  baffin. 

Si  elle  s’applatit  alors  dans  un  fens ,  elle  s’alonge 
réellement  de  l’autre-,  la  forme  du  crâne  ne  fait 
que  changer ,  &  fa  cavité  fe  rétrécit  fi  peu ,  que 
îe  cerveau  en  eft  à  peine  fatigué.  Nous  avons  reçu 
des  enfans  dont  la  tête  paroilîbit  avoir  perdu  neuf 
à  dix  lignes  de  fon  épailfeur ,  en  traverfant  le  dé¬ 
troit  fupérieur,  &  fembloit  s’être  âlongée  dans 
les  mêmes  proportions ,  non  compris  le  diamètre 
de  la  tumeur  qui  s’étoit  formée  au  cuir  chevelu, 
au-devant  de  la  fontanelle  pollérieute.  Celle  dè 
.plufieurs  de  ces  enfans  avoir  au-delà  de  fix  pouces 
ôc  demi ,  même  fept  pouces  de  jongueur ,  du  aieq- 
Tome  IL  L 
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ton  à  la  cime  de  la  tumeur  dont  il  s’agit  j  pendant 
jque  répaiffeur ,  prife  d’une  protubérance  pariétale, 
à  Tautre,  n’étoit  que  de  deux  pouces  &  demi 
à  trois  pouces  moins  un  quart  dans  les  uns ,  Sc 
de  trois  pouces  dans  lei  autres  (i).  En  bien  peu 
d’heures  après  la  naiiraiice ,  la  tête  de  ces  enfans 
reprit  fpontanément  l’épaiilèur  qu’elle  avoit  per¬ 
due  dans  l’accouchement ,  &  perdit  de  fa  longueur 
ce  qu’elle  avoit  acquis.  Non- feulement  la  tête  fe 
déforme  ainfi  dans  quelques  cas ,  mais  nous  obfer- 
vons  encore  qu’elle  fe  recourbe  félon  fa  longueur 
en  manière  de  croilfant,  de  forte  qu’un  dé  féS 
côtés  eft  légèrement  concave  &  l’autre  arrondi  5 
fans  que  cela  porte  la  moindre  atteinte  à  la  vie. 

1 609.  Bien  loin  que  tous  les  enfans ,  obligés 
de  traverfer  un  baffin  dont  le  petit  diamètre  eft 
au-delîous  de  trois  pouces  d’étendue ,  jouhlènt  du 
même  bonheur  que  ceux  dont  nous  venons  de 
parier ,  la  plupart  périlfent  avant  de  naître.  Dans  le 
nombre  de  ceux  que  nous  avons  fournis  à  l’examen 
anatomique ,  les  uns  avoient  des  fraétures  aux  os 


(i)  M.  Solayrès  nous  fit  part  un  jour,  dans  l'es  Ic' 
çons ,  d’un  enfant  qu’il  avoit  reçu  la  veille ,  dont  la 
tête ,  au  moment  de  fa  fortie  ,  avoit  huit  pouces  moins 
deux  lignes  de  longueur ,  mefurée  entre  les  deux  pre* 
miers  points  indiqués  ;  tandis  qu’elle  n’avoit  confcrvà 
que  deux  pouces  cinq  à  fix  lignes  d’épaiffeur.  Le  leà*. 
demain  de  l’accouchemerit ,  cette  tête  jouiffoit  des  dis 
snenfions  ordinaires,  ’ 
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du  crâne,  avec  en^n cernent  des  pièces  fra^urées  j 
chez  d’autres  ces  mêmes  os  étoient  déprimés  pro- 
fondément  fans  fradures;  &  dans  tous  le  péricrâne 
&  la  dure-mère  étoient  détachés  des  pariétaux 
aux  environs  des  futures-,  la  fubftance  qui  unii: 
ces  os  étoit  déchirée ,  ce  qui  dénote  qu’ils  s’étoient 
confidérablement  chevauchés  i  il  y  avoir  des  en- 
gorgemens  profonds  3c  des  épanchemens  dans  le 
crâne,  ainfi  que  fur  plufieurs  endroits  de  fa  fur- 
face  extérieure.  Le  fort  de  ces  enfans  eft  donc 
différent  félon  que  les  os  qui  forment  le  crâne 
ont  plus  ou  moins  de  folidité ,  3c  que  les  futures 
font  plus  lâches  ou  plus  ferrées. 

i6io.  Les  effets  du  forceps  toujours  à  redouter 
pour  l’enfarit,  quand  il  exifte  un  défaut  de  propor¬ 
tion  entre  fa  tête  &  le  baffin  de  la  mère ,  doivent 
l’être  plus  ou  moins  en  raifon  de  ces  différens 
états  des  os  du  crâne.  Les  Accoucheurs  qiii  fe 
perfuadent  qu’on  peut  diminuer  fans  danger  le 
volume  de  la  tête  de  fîx  lignes  3c  plus ,  avec  cet 
inftrument ,  n’en  jugent ,  fuivant  toute  apparence  j 
que  d’après  quelques  obfervations  femblables  à 
celles  que  nous  venons  de  citer  au  §.  1608 ,  ôc 
non  d’après  les  effets  du  forceps  même.  Ils  éva¬ 
luent  le  degré  de  compreffion  que  la  tête  éprouve 
entre  les  ferres  de  l’inftrument ,  par  le  degré 
de  force  qu’ils  emploient  pour  la  comprimer  ôc 
l’extraire  -,  par  l’écartement  de  l’extrémité  des 
branches  qui  eff  au  dehors ,  ôc  le  degré  de  rappro- 
-ïChement  qu’elles  éprouvent  dans  l’opération,  ou 
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rétendue  qu^elles  parcourent  pour  fe  mettre  en 
contaét.  Pour  un  exemple  heureux  que  ces  Pra¬ 
ticiens  allèguent  en  faveur  de  leur  alîèrtion  j  ils 
en  paflènt  peut-être  dix  autres  fous  filence,  qui, 
quoique  malheureux ,  auroient  pu  également  nous 
inftruire.  Les  expériences  fuivantes  pourront  nous 
éclairer  fur  le  degré  de  rédudion  que  la  tête  peut 
éprouver  entre  les  ferres  du  forceps. 

léi  I.  Ces  expériences  ont  été,  répétées  fur  neuf 
enfans,  morts  à  Imftant  ou  peu  d’heures  après 
leur  nailTance  -,  &  qui  étoient  d’une  grolTeur 
différente  ,  quoique  tous  parfaitement  à  terme. 
Pour  les  rendre  plus  concluantes ,  nous  fîmes  en- 
forte  de  reftituer  à  la  tête  de  ces  enfans ,  en  la 
plongeant  dans  l’eau  chaude,  &  en  la  pétriffant 
un  peu  des  mains ,  la  fouplefïè  que  préfente  au 
toucher  la  tête  des  enfans  vivans  ;  &  nous  nous 
fervîmes  du  forceps  alongé  dont  il  eft  parlé 
au  §.  1598.  Nous  nous  en  procurâmes  trois  fem- 
blahles ,  de  la  meilleure  conftruélion  &  de  la 
meilleure  trempe.  Nous  appliquâmes  cet  infini¬ 
ment  félon  l’épaiflèur  tranfverfale  de  la  tête, 
comme  nous  le  recommandons  ailleurs  j  &  en- 
fuite  fuivant  la  longueur  du  crâne,  c’eft-à-dire,  une 
branche  fur  le  milieu  du  front  en  defcendant  de 
la  fontanelle  à  la  racine  du  nez ,  &  l’autre  fut 
l’occiput  ;  pour  connoître  la  rédudion  qu’on  pou¬ 
voir  opérer  dans  ces  deux  direélions,  &  ce  que 
la  tête  acquéroit  dans  un  fens,  en  perdant  felo» 
l’autre.  Quel  que  foit  le  degré  d’écartement  que  laif-^ 
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^retit  ehtrê  ellss  les  brandies  du  forceps  à  leur 
extrémité  qui  fe  termine  en  crochet ,  toutes  les 
fois  que  les  cuillers  furent  placées  fur  les  côtés 
de  la  tête ,  nous  les  rapprochâmes  exaétemenr  j 
&  nous  les  fixâmes  dans  cet  état  de  contaét,  au 
moyen  d’un  ruban  >  pour  que  la  réduétion  de  la 
tête  ne  variât  point ,  pendant  que  nous  mefurames 
de  nouveau  fes  dimenfions ,  afin  de  les  comparer 
à  celles  qu’elle  avoit  avant  l’expérience.  On  ne 
pourra'  nous  objeder  que  la  tête  de  tous  les  en- 
fans  qui  ont  fervi  à  ces  expériences ,  auroit  pu  être 
réduite  davantage  que  nous  ne  l’avons  fait  entre  les- 
ferres  du  forceps  5  puifque  dans  toutes  nous  avons 
rapproché  les  branches  de  cet  inftrument  jufqu’à 
ce  qu’elles  fe  touchaient  à  l’extrémité  oppofée  à- 
ees  mêmes  ferres  i  8c  que  les  forces  que  nous  y  em¬ 
ployâmes,  tantôt  avec  les  mains  feules,  &  tantôt 
au  moyen  du  ruban  qui  fervoit  à  rapprocher  & 
à  lier  ces  branches,  furent  telles  que  les  trois  fotr- 
ceps  d’élite  que  nous  nous  étions  procurés  ,  fe 
trouvèrent  fauffés  &  déformés ,  au  point  de  ne , 
pouvoir  fervir  de  nouveau ,  fans  être  retouchés 
par  l’ouvrier.  Voici  le  réfultat  de  ces  expériences. 

161 1.  La  tête  du  premier  enfant,  qui  étoit  de 
trois  pouces  &  un  quart  d’épailTeur,  d’une  prota- 
bérance  pariétale  à  l’autre ,  n’a  pu  être  comprimée 
que  de  trois  lignes  félon  cette  direétion  j  ôc  bien 
loin  de  s’alonger  du  front  à  l’occiput ,  quoiqu’elle 
fut  libre  fur  une  table,  elle  perdit  plus  d’une  ligne  y 
&  trois  autres  lignes ,  depuis  le  menton  juiqu’au-:;^ 
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delTus.  de  la  fontanelle  poftérieure.  Les  pariétanx, 
fe  ctoifèrent Supérieurement  d  une  ligne,  &  demies 
&  parurent  s’avancer  d’autant  fur  le  bord  du 
coronal  &  de  l’occipirai.  Cette  même  tête  prife  du, 
front,  à  l’occiput ,  fut  comprimée  de  huit  lignes  j  & 
les  branches  du  forceps  alors  écartées  d’un  pouce, 
trois  quarts,  ne  purent  être -rapprochées  qu’à  la  dif- 
tance  de  fix  lignes  j  malgré  la  force  que  nous  y  &m-. 
ployâmes.,  A  ce  degré  de  eompteffion  la  future  fagit- 
tale  s’eft  ouverte,. les  tégumens  fe  font  déchirés 
vers  le  milieu  de  cette  future,  &  une  .portion  du 
cerveau  s’éft  échappée. 

1613.  Une  autre  tête  de  la  même  épaillèur,  n’a 
pù.  être  réduite  que  de  deux:  lignes  3  &  fa  longueiiir 
qui  étoit  de  quatre  pdueés::,  n’a  point  varié,.;  .  Prjfe  . 
félon  cette  dernière  diménfion  ,  nous  n’avons  pu 
la  comprimer  .que  .dé.  .trois  lignes  3  &  pojir  y  par- 
véhir,  les  forces  que  nous  employâmes  ferentreilesi 
que  rhîftrument  perdit  quatre  lignes  de:  fes  cour- ^ 
bures.,'  c’eft-à-dire  que  les:  cuillers,  après  l’expé*- 
rience  i  offrirent  quatre,  lignés  d’écartement  de  plus 
que  celui  qif  elles- 1  aillent  .-à:  leur  resti'émité.  ■  ' 

1614.  Une  troifième  tête  dè  trois  poiices  deux 
lignes  d’épaiffeur ,  n’a  pu  être  réduire  que  de  deux 
lignes  dans' ce  fensj  &  de  cinq  enfuite  felom  fa 
longueur..  Ces  trois  têtes  n’ont  rien  acquis  1  en  ion-  ' 
gueur  pendant  qu’on  les  comprimoit  tranfver- 
falement  3  &  ne  fe  font  pas  augmentées  félon  cette  ' 
diménfion ,- quelle  que  fût  la  réduélion  quelles 

éprouvèrent  du  front  -à  l’oçciput.  .  -  '  ' 
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i  6î  Une  quatrième  ,  de  trois  poucés  quatre 
lignes  d’une  bolfe  pariétale  à  l’autre,  mais'plua 
molle  que  les  précédentes ,  &  ayant  les  futures  & 
les  fontanelles  plus  lâches,  fut  comprimée  de 
quatre  lignes ,  avec  plus  de  facilité  que  la  féconds 
ôc  la  troifième  ne  lavoient  été  de  deux  feulement  j 
6c  fa  longueur  s’en  trouva  plus  grande  d’une  de¬ 
mi-ligne.  Prife  entre  les  ferres  du  forceps  ,-fuivant 
cette  dernière  dimenfion  elle  a  pu  être  réduite  de 
huit  lignes,  mais  fon  épailTeur  ne  s’en  augmenta 
pas. 

1616.  La  cinquième  tête,  auffi  molle  que  la  qua-» 
trième,  &  ayant  deux  lignes  d’épaillèur  de  moins, 
étant  compritnée  avec  le  même  degré  de  force,  ns 
perdit  également  que  quatre  lignes ,  &  n’augmenta 
nullement  félon  fa  longueur.  Prife  du  front  à  l’oc¬ 
ciput,  elle  perdit  un  demi-pouce  ,  fans  que  fo» 
épailfeur  en  devînt  plus  grande. 

1617.  La  fixième,  qui  étoit  de  l’épailïèur  ds 
trois  pouces  feulement,  fut  réduite  de  quatre  lignes 
&  demie ,  &  ne  s’alongea  en  aücune  manière.  Prelîëe 
dans  la  direélion  du  front  à  l’occiput,  elle  put  l’être 
de  huit  lignes ,  &  fon  épaillèur  en  devint  plus 
grande  d’une  ligne.  Dans  ce  degré  de  réduétion ,  la 
région  de  la  fontanelle  antérieure  eft  devenue  très- 
laillante ,  &  une  ouverture  de  lîx  lignes  faite  avec 
le  biftouri ,  donna  iffue  à  l’inftant  à  une  portioq, 
de  cerveau  de  la  groflèur  d’un  œuf  de  poule. 

i6i8.  Une  feptième  tête ,  de  l’épaiireur  de  trois 
pouces  &  un  quart,  n’a  été  comprimée  que  de  troii- 
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lignes  :  ôc  une  huitième ,  de  trois  pouces  huit 
lignes  ,  na  pu  l’être  que  de  trois  &  demie  (i). 

1619.  On  peut  conclure  d’après  ces  expériences, 
i®.  que  la  rédudtion  qu’éprouve  la  tête  de  l’en¬ 
fant  entre  les  ferres  du  forceps,  eft  différente 
à  quelques  égards,  félon  que  les  os  du  crâne  pré- 
^ntent  plus  ou  moins  de  folidité  au  terme  de 
la  naiffance  ,  de  que  les  futures ,  ainfî  que  les 
fontanelles ,  font  plus  ou  moins  ferrées  i  2®.  que 
eette  réduétion ,  en  aucuns  cas ,  ne  fauroit  être 
auffi  grande  que  des  Accoucheurs  l’ont  annoncée, 
Sc  qu  elle  ira  difficilement  &  bien  rarement  au- 
delà  de  quatre  à  cinq  lignes  lorfque  l’inftrument 
agira  fur  les  côtés  de  la  tête;  3®.  qu’on  ne  doit 
jamais  évaluer  fon  étendue,  d’après  l’écartement 
des  branches  de  l’inftrument ,  à  l’extrémité  oppofée 
à  celle  des  ferres,  &  le  degré  de  rapprochement 
qu’on  leur  fait  éprouver  avant  d’extraire  la  tête; 
ni  d’après  les  forces  qu’on  emploie  pour  les  rap¬ 
procher  ainfi  ;  4®.  enfin ,  que  les  diamètres  qui 
croifent  celui  fuivant  lequel  on  comprime  la  tête, 
loin  de  s’augmenter  dans  les  mêmes  proportions 


(i)  Il  n’eft  peut-être  pas  indifférent  d’obferver  que 
nous  avions  pris  les  dimenfions  de  toutes  ces  têtes  avant 
l’expérience ,  au  moyen  d’un  compas  d’épaiffeur;  &  que 
itous  avions  marqué  avec  de  l’encre  ,  les  points  où 
portoient  les  branches  de  cet  inftrument ,  afin  de  les  me- 
Ibrer  de  nouveau  entre  ces  mêmes  points,  dans  l’état 
de  la.  plus  grande  réduâion  que  nous  pûmes  opérer. 
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^ue  celui-ci  diminue,  ne  s’augmentent  pas  même, 
pour  l’ordinaire,  d’un  quart  de  ligne,  &  en  devien¬ 
nent  quelquefois  plus  petits. 

1620.  On  objedera  fûrement  qu’une  tête  plus 
volumineufe ,  que  celle  des  enfans  dont  nous 
venons  de  parler,  &  que  nous  avions  prife  au 
hafard  parmi  beaucoup  d’autres ,  éprouvera  une 
plus  grande  rédudion  que  nous  ne  l’avons  ob¬ 
tenue  dans  nos  expériences ,  (i  l’on  emploie  aflè:ÿ 
de  force  pour  rapprocher  l’une  contre  l’autre  les 
branches  du  forceps ,  alors  plus  écartées  à  l’extré¬ 
mité  qui  leur  fert  de  poignée.  La  rédudion  feroit 
plus  confidérable  en  effet ,  fi  la  tête  plus  volu¬ 
mineufe  étoit  en  même  temps  plus  molle  j  mais 
par  cela  même  qu’elle  feroit  plus  grande  ,  elle 
n’en  deviendroit  que  plus  d^gereufe  pour  l’en¬ 
fant  •,  puifqu’elle  ne  peut  avoir  lieu  en  aucun 
cas  que  la  capacité  du  crâne  n’en  foit  diminuée 
à-peu-près  de  la  même  étendue.  A  moins  que 
l’enfant  ne  foit  hydrocéphale ,  fi  la  tête  eft  plus 
groflè  que  celle  des  enfans  qui  ont  fervi  à  nos 
expériences ,  elle  fera  généralement  eh  même  temps 
plus  folide ,  &  bien  moins  fufceptible  d’être  com¬ 
primée.  Üne  tête  de  quatre  pouces  deux  lignes 
il’une  protubérance  pariétale  à  l’autre  (  il  en  exifte 
peu  d’auffi  greffes  au  terme  de  la  nailfance  ) ,  n’a  piî 
être  réduite  que  de  deux  lignes ,  &  la  force  qu’ôn 
y  a  mife  a  été  fi  grande,  que  l’inftrument  s’en 
eft  déformé ,  &:  ouvert  d’un  pouce  à  l’extrémité 
des  cuillers. 
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1621.  Les  partifans  du  forceps,  &  nous  1® 
fommes  peut-être  plus  que  qui  que  ce  foit ,  pour¬ 
ront  objeêler  également  que  le  cercle  oiTeux  que 
décrit  le  balîîn  vicié  à  travers  lequel  on  s’efforce  de 
faire  paffer  la  tête  engagée  entre  les  ferres  de  l’inf, 
trument,  doit  agir  fur  ces  mêmes  ferres ,  comme 
l’anneau  qu’on  fait  avancer  fur  le  corps  de  cer¬ 
taines  tenailles  pour  en  rapprocher  les  mâchoires, 
èc  fixer  davantage  ce  qu’elles  embrafiènt  5  puifque 
le  forceps  ainfî  difpofé  forme  une  efpècé  d’ellipfe 
dont  le  ventre  eft  au-delfus  de  ce  cercle  olfeux, 
L’on  ne  peut  difcpnvenir  de  la  force  de  cette 
objeétion  :  il  eft  bien  certain  que  la  réfiftancç 
du  cercle  oftèux  dont  il  s’agit,  produiroit  fur  le 
forceps  le  même  effet  que  l’anneau  fur  les  branches 
de  la  tenaille ,  &  rapprocheroit  les  ferres ,  fi 
le  diamètre  de  la  tête  déjà  comprimée  furpaflbit 
encore  celui  du:bafïîn,  &  fi  l’on  emplpyoit  affez 
de  fprces  pour. lui  faire  franchir  ce  canal.  Mais 
comme  la  prefïion  que  l’inftrument  exerce  alors  fut 
les  parties  de  lar  femme ,  interpofées  entre  le  dos 
des  cuillers  &  les  os  du  baffin ,  eft  égale  à  celle 
qu’en  éprouve  la  tête  même  de  l’enfant  fur  la¬ 
quelle  on  agit,  quelles  fuites  fâcheüfes  n’en  doit-on 
pas  attendre  J  Toutes  les  fois  que  la  main  ne  peut 
réduire  convenablement  le  diamètre  de  la  tête  au 
moyen  du  forceps  .,  dans  le  cas  de  difproportion, 
çet  inftrument  ceflè  d’être  recommandable. 

1622.  S’il  paroît  impoflible  de  déterminer  le 
degré  de  compreflion  abfplue  qu’éprouve  la  tête 
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^tre  les  ferres  de  rinftrument ,  d’après  l’écarte¬ 
ment  que  lailfent  les  branches  de  ce  dernier  à 
l’extrémité  qui  fert  de  poignée,  &  le  rappro¬ 
chement  qu’on  leur  fait  éprouver  ,  parce  que 
cette  réduétion  eft  fubor donnée ,  comme  on  vient 
de  le  dire ,  à  la  folidité  des  os  du  crâne  ,  à 
l’état  des  futures  &  des  fontanelles,,  à  la  mà- 
nicre  dont  la  tête  eft  prife  par  l’inftrument,  à  la 
longueur  des  branches  de  celui-ci,  à  fa  trempe 
plus  ou  moins  forte ,  &c. ,  il  n’eft  pas  moins  im- 
poflîble  de  fixer  le  terme  au-delà  duquel  on  ne 
fauroit  porter  cette  réduction,  fans  donner  atteinte 
à  la  vie,  de  l’enfant ,  ce  qui  feroit  bien  plus  impor¬ 
tant  à  favoir  :  car  fes  effets,  relativement  à  ce  der¬ 
nier,  font  également  différens  félon  ces  mêmes  cir- 
conftances  &  beaucoup  d’autres  encore  qui  peu-^ 
vent  naître  de  la  durée  des  efforts  du  travail,  au¬ 
quel  il  a  été  expofé  avant  l’applicationme  l’inftru- 
ment.  Ce  qui  nous  parpit  certain,c’eft  qu’une 'ré¬ 
duétion  d’une  étendue  donnée ,  lorfqu’elle  fe  fait 
n^uyellement ,  eft  moins  ficheufe  qu’une  pareille 
féduétion  qu’on  obtiendroit  avec  le  forceps  j  parce 
qu’elle  s’opère  pat  des  gradations  infinies,  au  lieu  que 
la  dernière  fe  fût  beaucoup  plus  vîte,  malgré  toute 
la  lenteur  avec  laquelle  l’Accoucheur  puiftè  agir. 

1623.  Quelques  Praticiens  font  dans  l’opinion 
qu  on  peut  porter  cette  réduétion  bien  au-delà  de  ce 
que  nous  1  avons  fait  dans  nos  expériences  j  de 
afturent  qu  elle  peut  aller  non-feulement  à  fixlignes, 
mais  encore  à  un  pouce ,  même  à  un  pouce  de  un 
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quart,  &  qu’à  ce  terme  elle  n’eft  pas  très-fâcheulé 
pour  l’enfant.  Ces  Praticiens  font  également  dans 
l’erreur  fur  ces  deux  points ,  s’il  exiftoit  un  inftru- 
inent  avec  lequel  il  fât  polîlble  de  comprimei'  la 
tête  de  l’étendue  d’un  pouce ,  il  faudroit  le  rejetter 
comme  un  inftrument  meurtrier.  Si  la  rédudion 
de  la  tête  devoit  être  portée  à  ce  point  pour 
donner  la  mort  à  l’enfant,  l’on  ne  feroit  jamais 
en  droit  d’attribuer  cet  accident  au  forceps  i  car  il 
n’en  eft  pas  qui  puilïè  la  réduire  d’autant.,  En 
fuppofant  qu’il  y  en  eût  ùn ,  il  ne  fauroit  être  pref 
crit  pour  le  cas  où  l’enfant  eft  vivant  j  le  but  de 
l’art  n’étant  pas  moins  de  le  conferver  que  de 
l’extraire  du  fein  de  fa  mère. 

1624.  Pour  alïurer  qu’on  a  comprimé  la  tête 
de  l’enfant  jufqu’à  tel  ou  tel  point  fans  lui  donnef 
la  mort ,  il  faudroit  qu’on  en  eût  mefuré  le  dia-' 
mètre  dans  le  fens  où  le  forceps  a  été  appliqué, 
avant  de  la  comprimer  j  &c  qu’on  l’eût  fait  de 
nouveau  après  la  fortie  de  la  tête,  dans  l’état 
de  rédudion  où  elle  étoit  entre  les  ferres  dé 
cet  inftrument  :  ce  que  perfonne  n’a  fait,  &  ne 
fera  fans  doute.  L’échelle  de  graduation  que  quel¬ 
ques-uns  ont  recommandé  d’adapter  aux  branches 
du  forceps  à  ce  deflèin,  ne  ferviroit  à  faire  con^ 
noître  que  le  degré  d’écartement  &  de  rappro¬ 
chement  de  celles-ci ,  &  non  pas  la  rédud:ion  de  là 
tête.  L’on  ne  doit  donc  ajouter  aucune  confiance  à 
tout  ce  qu’on  a  publié  fur  ce  point  j  parce  que  l’on 
n’a  que  des  données  générales,  &  alfez  incertaines^ 
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i6i;.  En  comparant  le  degré  d’écartement 
qu’ont  préfenté  les'  branches  du  forceps  à  leur 
extrémité,  dans  toutes  nos  expériences,  à  celui 
que  nous  avons  obfervé  dans  le  cours  de  notre 
pratique ,  toutes  les  fois  que  nous  avons  placé  cet 
inftrument  fur  les  côtés  de  la  tête  •,  les  forces  que 
nous  avons  employées  dans  l’un  &  l’autre  cas, 
pour  rapprocher  ces  mêmes  branches ,  &  les  mettrp 
en  Conrad ,  nous  pouvons  affurer  que  la  rédudion 
peut  aller  de  deux  à  quatre  lignes  fans  donner 
atteinte  à  la  vie  de  l’enfant  :  mais  il  n’eft  pas  aifé 
de  déterminer  de  combien  elle  peur  être  portée 
au-delà,  fans  que  la  mort  en  foit  la  fuite. 

1626.  Ces  réflexions  paroîtront  précieufes  aux 
perfonnes  qui  fe  font  déclarées  ouvertement  contre 
l’ufagedu  forceps,  &  qui  fe  font  fait  un  devoir  de 
le  profcrire ,  fous  le  vain  prétexte  de  défendre  la 
caufe  de  l’humanité  :  car ,  félon  leurs  principes , 
le  forceps  ajoutant  néceflàirement  à  l’épahlèur 
de  la  tête,  celle  de  fes  deux  branches  qui  eft; 
de  trois  lignes,  il  faut  une  rédudion  de  trois 
lignes  pour  la  compenfer.  Cette  rédudion,  qu’on 
ne  fauroit  regarder  comme  exempte  de  toutes  ef- 
pèces  d’inconvéniens ,  leur  parolt  donc  en  pure 
perte  pour  l’accouchement,  puifque  l’épaiiTeur  de 
la  tête,  y  compris  celle  de  l’inftrument,  refte 
la  même  relativement  au  diamètre  du  baflîn.  Ce 
raifonnement  feroit  fans  répliqué,  fi  l’on  ne  com^ 
primoit  la  tête  que  de  trois  hgnes ,  fi  la  plus  grande 
épailTeur  des  cuillers  répondoit  exaderaent  aux 
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protubérances  pariéiales ,  fi  ces  protubérances  ne 
s’engageoient  pas  dans  la  fenêtre  des  cuillers  au» 
point  fouvent  de  fe  trouver  à  fleur  de  la  furface 
externe  des  jumelles ,  &  fi  le  plus  grand  diamètre 
du  ventre  de  rellipfe  que  décrit  rinftrument  ainfi 
çhargé  de  la  tête,  correfpondoit  exadement  au 
petit  diamètre  du  balfin.  Les  chofes  fe  palfent  bien 
autrement  que  ne  l’ont  annoncé  lès  détradeurs  du 
forceps ,  fur-tout  à  l’égard  de  quelques-uns  de  ces 
points,  quand  cet  infirument  efl:  dirigé  par  une 
main  habile. 

1627.  Si  le  forceps,  conduit  le  plus  fagement 
&  le  plus  méthodiquement  poflible ,  n’efl:  pas  fans 
inconvéniens  pour  l’enfant ,  lorfqu’il  exifte  un 
défaut  de  proportion  entre  fa  tête  &  le  baflin  de 
fa  mère ,  à  plus  forte  raifon  quand  cet  inftrument; 
fe  trouve  entre  les  mains  de  ceux  qui ,  oubliant 
cet  axiome  ,  fat  cito  fi  fat  bçne  ,  imaginent  que 
leur  gloire  &  leur  fuccès  dépendent  de  la  prompti¬ 
tude  avec  laquelle  ils  opèrent  :  car  au  lieu  d’une 
vidime ,  fouvent  ils  en  comptent  deux;  le  forceps 
dirigé  fur  de  pareils  principes ,  n’étant  pas  moins 
contraire  à  la  mère  qu’à  l’enfant. 

1628.  Les  avantages  de  cét  inftrument  ne  font 
Des  avan- jamais  plus  évidens  que  dans  le  cas  où  il  ne,  s’agit 

peut  retirée r  fl^e  d’ajouter  ou  de  fuppléer  aux  forces  de  la  mère  j 
du  forceps,  dans  Celui  où  l’on  n’eft  follicité  à  opérer 

l’accouchement  que  par  rapport  à  certains  accidens 
qui  en  compliquerit  le  travail,  tels  que  l’hémor¬ 
ragie,  Sec.  Mais 'nous  ne  fommes  pas  toujours 
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aflèz  heureux  pour  n  avoir  à  l’employer  que  dans 
de  femblables  circonftances  i  ôc  malgré  le  danger 
qui  femble  attaché  à  fon  ufage  en  d’autres  cas, 
nous  nous  croyons  obligés  d’y  avoir  recours,  pour 
éviter  des  opérations  dont  le  fuccès  feroit  encore 
plus  douteux. 

1629.  Quand  le  baflîn  de  la  mère  n  offre  que  Casoùfon 
trois  pouces  moins  quelques  lignes  de  petit  dia-  ^ 

mètre ,  l’on  ne  doit  pas  fe  promettre  d’amener  l’ea- 

l’enfant  vivant  au  moyen  du  forceps  j  &  l’ufagé 
en  eft  même  dangereux  lorfque  ce  diamètre  n  a 
que  trois  pouces.  En  ne  confidérant  cet  inftrument 
que  comme  une  reffource  pour  terminer  l’accou¬ 
chement,  abftradion  faite  de  l’atteinte  funefte  qu’il 
peut  donner  à  la  vie  de  l’enfant ,  &  aux  parties 
de  la  mère ,  il  faudroit  encore  mettre  des  bornes 
à  fon  ufage  :  car  il  ne  convient  en  aucune  manière 
lorfque  la  défeétuofité  du  baflîn  eft  telle  qu’elle 
ne  lailïè  pas  deux  pouces  fix  à  huit  lignes  d’ou¬ 
verture.  Alors ,  de  quelque  manière  qu’on  l’ap¬ 
plique,  il  faudra  compter  bien  moins  fur  la  ré- 
duétion  qu’il  opérera ,  que  fur  l’avantage  qu’il  pro¬ 
curera,  comme  moyen  de  tirer  fur  la  tête  de  l’enfant, 

&  de  féconder  ainfî  les  efforts  qui  tendront  à  l’ex- 
pulfer. 

J  630.  La  plupart  des  Auteurs  ne  l’onV  employé  Cas  où  fes 
qu’autant  que  la  tête  de  l’enfant  étoit  defcendue  ^ 

dans  le  fond  du  baflin,  ou  tout  au  moins  engagée  rent. 
d  un  tiers ,  &  même  de  la  moitié  de  fa  longueur, 

^ellU  paroîî  être  le  preûiier  qui  Ce  Cpit  écarté 
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de  cette  règle,  &  qui  en  ait  fait  ufage  dans  I0 
cas  où  la  tête  étoit  encore  au-delTus  du  détroit 
fupérieur.  Ce  fut  même  fpécialement  à  ce  def- 
fein  qull  fit  conftruiue  un  fécond  forceps ,  plus 
long  que  celui  dont  il  fe  fervoit  d abord,  &  qu’il 
y  ajouta  une  nouvelle  courbure  femblable  à' celle 
du  forceps  de  M.  Levret.  Smellie  a  connu  nonf- 
feulement  la  poffibilité  de  le  porter  aulTi  loin,  mais 
encore  qu’il  étoit  plus  facile  de  l’appliquer  alors, 
que  quand  la  tête  eft  engagée  tranfverfalement  dans 
le  détroit  fupérieur  &  fortement  ferré  contre  le 
pubis  &  le  facrum  j  puifqu’il  recommande,  dans  ce 
cas,  de  la  repouflèr  entièrement  au-delfus  du  rebord 
du  baffin ,  pour  conduire  enfuite  plus  facilement 
les  branches  de  l’inftrument  fur  les  oreilles  de 
l’enfant. 

1631.  Smellie  a  fu  apprécier  en  même  temps 
les  avantages  &  les  inconvéniens  qu’il  y  avoit 
d’aller  faifir  la  tête  au-delfus  du  baffin  avec  fon 
nouveau  forceps.  Ayant  remarqué  que  les  derniers 
l’emportoient  fouvent  fur  les  premiers ,  il  réfolut 
de  ne  pas  le  confeiller  ouvertement ,  &  de  ne  pas 
faire  connoître ,  même  à  fes  difciples ,  tout  le  parti 
qu’on  pouvoir  en  tirer  j  crainte ,  dit-il ,  de  les 
rendre  trop  entreprenans. 

1(332.  Celui  d’entre  nous  qui  fait  honneur  à 
Roederer  de  l’idée  d’aller  faifir,  avec  le  forceps 
courbe  ,  une  tête  libre  au-delfus  de  l’entrée  du 
baffin ,  n’avoit  fans  doute  pas  lu  les  ouvrages  de 
Smellie^  qui  font  antérieurs  à  ce  que  cet  Auteii; 
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nous  a  traufmis  fur  l’art  d’accoucher  :  il  y  auroit 
vu  non- feulement  ce  que  nous  .venons  de  rap¬ 
porter,  mais  de  plus  qu’un  nommé  Pudecomb 
avoir  délivré  heureufemenc  avec  le  forceps ,  dès 
l’année  1743,  un  enfant  dont  la  tête  étoit  encore 
au-delfus  du  détroit  fupérieur.  Le  fait  rapporté 
^dxRoederer  (i)  ne  peut  en  outre  lui  être  attri¬ 
bué  :  on  voit  clairement  dans  l’obfervation  ,  qu’il 
n’en  eft  que  l’éditeur. 

1633.  Si  M.  de  Leurie  eft  le  premier  Accou- 
eheur  François,  comme  il  l’a  publié  (z) ,  qui  ait 
porté  le  forceps  auflî  loin,  il  n’eft  pas  le  premier 
qui  l’ait  recommandé  parmi  nous  -,  car  il  n’en  dit 
rien  dans  l’édition  de  fon  ouvrage  de  1770,  & 
feu  M.  Solayrh  qui  le  recommandoit  dans 
fes  cours  particuliers  dès  l’année  1765) ,  a  mis  lui- 
même  ce  précepte  en  pratique  en  préfence  de  plu- 
fieurs  de  fes  élèves,  en  1770.  J’ai  employé  le  for¬ 
ceps,  au  moins  vingt  fois  depuis,  en  de  pareilles  cir- 
conftances  :  mais  le  fuccès  n’en  a  pas  toujours 
été  le  même  pour  fenfant ,  &  ne  pouvoit  l’être, 
parce  que  'je  n’ai  eu  recours  à  cet  inftrument,  en 
quelques  cas ,  qu’après  fa  haort.  Il  paroît  que  M. 
Coutpuly ,  qui  a  également  fuivi  les  leçons  de  Sq- 

(1)  Opufcula  Medîca  Goetîingæ ,  1763 ,  pag.  206  ,  obf  i. 

(a)  Nous  ne  favpns  pas  en  quelle  année  il  a  appliqué 
le  forceps  fur  la  tête  au  détroit  fupérieur,  pour  la  pre¬ 
mière  fois. 

(3)  M.  Solayrès  a  profefie  l’art  des  accouchemens  à 
Paris,  depuis  1769  jufqu’en  1771  iticlufivement. 

Tome  IL  IVI 
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layrès ,  n’a  porté  Tufage  du  forceps  aufli  foin,  que 

d’après  les  principes  de  cet  Accoucheur. 

1634.  L’utilité  du  forceps  ne  fe  borne  pas  aux: 
feuls  cas  où  la  tête  préfente  fon  fommet  à  l’orifice 
de  la  matrice  3  on  emploie  cet  inftrument  également 
en  d’autres  circonftances  j  comme  celle  où  la  face  de 
l’enfant  s’engage  en  premier,  celle  où  la  tête  eft  re¬ 
tenue  après  la  fortie  du  corps ,  tel  qu’on  le  voit 
quelquefois  dans  les  accouchemens  où  l’on  amène 
l’enfant  par  les  pieds.  C’eft  encore  dans  les  ouvrages 
de  Smellie  qu’on  trouve  les  premières  traces  de 
l’ufage  du  forceps  dans  ce  dernier  cas  j  &  cet  Au¬ 
teur  eft  tant  eftimé  parmi  nous ,  que  nous  aimons 
à  croire  que  c’eft  par  oubli ,  &  non  dans  le  delTein 
d’en  affoiblir  le  mérite ,  qu’un  de  nos  confrères  a 
publié  que  Smellie  n’avok  fait  qu’indiquer  alors 
cet  inftrument ,  &  n’avoit  pas  décrit  la  manière 
de  s’en  fervir  (i).  Nous  détaillerons  dans  la  fuite 
les  cas  où  l’on  doit  fe  fervir  du  forceps,  &  la 
manière  de  l’employer  dans  chacun  d’eux. 

ARTICLE  IL 

Du  levier^  vulgairement  appelle  de  Roonhuifen. 

1635.  Le  levier  dont  on  fe  fert  encore  quel¬ 
quefois  aujourd’hui  dans  la  pratique  des  ac¬ 
couchemens  ,  n’a  prefque  rien  confervé  de  la 
forme  qu’il  avoir  reçue  de  Roonhuifen  ,  fon  pre¬ 
mier  Auteur, &  en  a,  pour  ainlî  dire,  emprunté 


(i)  M.  de  Leurîe^ 
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une  nouvelle  de  chaque  main  qui  la  employé. 

1 63  6.  Ce  n  étoit ,  dans  le  principe ,  qu’une  lame 
d’acier,  bien  trempée,  longue  de  onze  pouces  ou 
environ  ,  large  d’un  feul ,  &  de  Vépaiffeur  d’une 
ligne  &  demie.  Elk  étoit  droite  dans  fa  panie  Forme  du 
moyenne,  3c  recourbée  légèrement  vers  fes 
mités,  dans  l’étendue  de  trois  pouces  &  demi,  ou 
à  peu  près  j  fes  courbures  n’étant  efldmées  qu’à  un 
huitième  de  pouce  de  profondeur.  Des  emplâtres 
épailïès ,  foit  de  diapalme  ou  autre ,  garniflbient 
le  revers  de  fa  partie  moyenne  ,  ainfî  que  le  bout 
de  chaque  courbure ,  ôc  le  tout  étoit  recouvert 
d’une  peau  de  chien ,  mince  &  fort  douce,  artifte^ 
ment  coufue  dans  les  vues  de  modérer  la  preflîon 
qu’il  devoir  exercer  dans  l’opération ,  tant  fur  la 
tête  de  l’enfant  que  fur  les  parties  de  la  mère ,  qui 
lui  fervoient  de  point  d’appui.  L’épaiifeur  du  k’ 
vier  ainfi  recouvert ,  étoit  en  quelques  endroits  de 
trois  huitièmes  de  pouce  (r). 

1^37.  Le  levier  que  les  François  ont  fubftitué 


(i)  Toutes  ces  proportions  font  rapportées  d’après  la 
traduéhon  de  la  differtation  de  MM.  de  Vifcher  &  van« 
de-Poll ,  qui  eft  inférée  à  la  fin  des  Œuvres  de  Smellïe  : 
celles  que  lui  afligne  M.  Camper  peuvent  paffer  pour 
être  les  mêmes.  Nous  n’avons  pu  les  vérifier  fur  la  diflér- 
tation  originale  que  nous  avons  fous  les  yeux  ;  parce 
que  nous  n’entendons  pas  la  langue  Hollandoife  ;  mais 
nous  afliirons  que  la  planche  qui  repréfente  le  levier 
dans  cette  dernière ,  a  fervi  de  copie  à  toutes  les  autres. 
Mi 
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à  celui-  ci,  rellèmble  allez  bien  à  l’une  des  branches 
François,  du  fôrceps  de  Paljin;  Ci  ce  n’eft  qu’il  ell:  plus  étroit 
&  plus  alongé ,  &  que  fa  courbure  eft  bordée  in¬ 
térieurement  d’un  filet  femblahle  à  celui  qui  règne 
autour  des  cuillers  du  forceps  courbe  de  M.  Levrer. 
Pour  le  rendre  plus  utile,  il  faudroit  le  courber 
davantage ,  &  lui  donner  la  moitié  de  fa  largeur 
de  plus  ;  comme  quelques-uns  l’ont  déjà  propofé 
&  fait  exécuter  (i). 

163  8,  Les  Hollandois  avoient  fait  un  très-grand 
ufage  du  levier  avant  qu’il  fût  connu  parmi  nous. 
C’étoit  même  un  fecret  dans  la  famille  de  Roon- 
huifen-i  qu’on  n’obtenoit  qu’à  force  d’argent  j  ce 
ne  fut  qu’après  la  mort  de  Bruyn ,  l’un  de  fes  co* 
polîèlîèurs ,  que  MM.  de.  Vicher  ÔC  van-de-Poll , 
qui  l’achetèrent  environ  5000  liv.  de' France,  le 
rendirent  public ,  &  firent  connoître  la  manière 
dont  on  s’en  fervoit  j  malgré  la  condition  exprelTe 
à  laquelle  ils  avoient  foufcrit ,  de  ne  pas  divulguer 
■  ce  fameux  fecret. 

1659.  Roonhuifen  &  fes  partifam  ne  l’appli* 
quoient  que  dans  le  cas ,  difoient-ils ,  où  la  tête 

(i)  M.  Coubelly,  M.  P.  en  1772. 

C’eft  méchamment ,  ou  par  ignorance ,  qu’un  Accou¬ 
cheur  de  Bruxelles ,  dont  il  fera  parlé  dans  la  fuite , 
lui  accorde,  d’après  nous,  deux  pouces  de  largeur,  qtd 
eft  celle  de  ion  levier  fenêtré  :  nous  le  préviendrons 
qu’en  augmentant  de  la  moitié  de  fa  largeur  un  inftru- 
ment  qui  n’a  que  onze  lignes ,  on  n’en  fait  pas  u»  <1* 
deux  pouces ,  mais  de  feize  à  dix-fept  lignes, 
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'de  l’enfant  étoit  enclavée  ;  &  dans  cette  efpèce  d’en¬ 
clavement  fur-tout  où  le  front  étoit  fi  ferré  contre 
le  facrum  &  l’occiput  contre  le  pubis ,  que  la  tête 
ne  pouvoit  être  poufTée  par  les  efforts  de  la  na-y^^, 
ture ,  quoiqu’il  ne  s’en  fallût  ordinairement  que 
de  la  longueur  d’un  pouce.  Ce  cas  ,  fans  doute , 
fe  préfentoit  plus  fréquemment  en  Hollande  ,  ôc 
dans  ce  temps ,  que  parmi  nous ,  &  aujourd’hui 
puifqu’un  feul  Accoucheur  de  la  ville  d’Amfter- 
dam  (  de  Bruyn ,  mort  en  1 75  3  ) ,  dit  avoir  délivré 
huit  cens  femmes  avec  cet  ,inftrument  dans  l’ef- 
pace  de  quarante-deux  ans  (i). 

1 640.  Si  l’on  nous  a  taxé  d’avoir  altéré  la  doctrine 
des  premiers  partifans  du  levier,  de  celui  même  qui 


(i)  Ce  nomfere  d’accouchemens  opérés  par  Bruyn  ., 
ne  prouve  rien  en  faveur  du  levier,  jnais  feulement 
l’abus  qu’un  feul  homme  en  a  fait.  Ces  occafions  fré¬ 
quentes  de  l’employer  ppurroient  fervir  d’argumens 
contre  le  favoir  de  Bruyn.,  &  pafl'er  comme  autant  de 
preuves  à  ajouter  à  celles  que  nous  établirons  ci-après. 
Un  Praticien ,  qui  affureroit  avoir  rencontré  autant  de 
têtes  enclavées  dans  le  même  efpace  de  temps  ,  foit  à 
Paris  ou  à  Londres,  villes  bien  pks  grandes  qu’Amiler- 
dam ,  y  fut- il  feul  en  poffelïlon  de  l’exercice  de  l’Art 
des  accouchemens,  ne  mériteroit  pas  plus  de  confiance; 
quoique  M.  Camper  eftime  que  le  nombre  en  doit  être 
porte  a  deux  cens  cinquante  dans  le  cours  de  chaque 
année  commune ,  dans  la  ville  de  Paris.  Voye^  la  Dif- 
fertation  de  ce  Médecin ,  fur  le  levier  de  RoonJiuifen^ 
Mém.  de  l’Acad.  royale  de  Chirurgie  ,  tome  v. 
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pafîè  pour  en  être  l’auteur,  on  n’en  foupçonnera 
fûrement  pas  le  Docteur  Camper ,  qui  doit  être  très- 
verfé  dans  la  langue  Hollandoife,  qui  eft  la  fienne 
même.  Voici  comment  il  traduit  le  palTage  de  la  Dif- 
fertation  de  MM.  de  Vif  cher  &  van-de-Polf  fur 
ce  qui  concerne  le  cas  pour  lequel  on  avoir  recours 
au  levier ,  du  temps  de,  Bruyn.  «  L’enfant  étant 
naturellement  placé  dans  la  matrice  ,  préfente  la 
tête ,  dit-il  :  mais  elle  ne  peut  être  poulîée  par  les 
forces  de  la  nature  ,  quoiqu’il  ne  s’en  faille  ordi¬ 
nairement  pas  plus  que  la  longueur  d’un  pouce  ; 
lorfqu’elle  eft  dans  ces  circonftances ,  &  que  la  tête 
refte  enclavée  dans  le  balîîn  ,  s’arrêtant  fur  le  bord 
des  os  pubis,  &:  que  l’on  eft  perfuadé  que  la  naturç 
ne  peut  la  faire  avancer  davantage  ,  c’eft  alors  que 
eet  inftrument  doit  être  employé  ».  Ailleurs  :  «  la  tête 
étant  defcendue  dans  le  baflîn,  refte  avec  l’occiput 
contre  ou  fur  le  bord  fupérieur  des  os  pubis  :  ce 
qui  eft  probablement  l’unique  cauTe  de  l’empêche¬ 
ment  ». . .  .  Voyey^  la  Differtation  de  M.  Camper  % 
déjà  citée. 

1641.  Si  la  pofition  de  la  tête ,  &  la  nature  de 
l’obftacle  qui  s’oppofe  à  fa  fortie ,  dans  le  cas  où 
les  Auteurs  du  levier  fe  fervoient  de  cet  inftrument, 
ne  font  pas  expofées  auftTi  clairement  que  l’a  fait  le 
Dôcleur  Camper,  &  que  nous  l’avons  répété  en 
moins  de  mots  au  §.  1639,  dans  l’extrait  de  laDif' 
fertation  de  MM.  de  Vicher  &  van-de-Poll,  qui  eft 
inféré  à  la  fin  des  (Euvres  de  Smellie  ^  on  y 
connoît  cependant  l’une.  &  l’autre  ,  dans  la  def- 
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«ription  du  manuel  de  lopération,  comme  nous  le 
remarquerons  dans  les  notes  ci- après.  En  fuppo- 
fant  la  tête  de  l’enfant  dans  l’exçavation  du  balîin , 
comme  nous  venons  de  le  faire,  l’occiput  contre  le 
pubis ,  c’eft  la  confidérer  d’ailleurs  fous  le  point  de 
vue  le  plus  favorable  à  l’application  du  levier.  Si 
nous  démontrons  qu’il  ne  peut  en  opérer  l’extrac¬ 
tion  dans  ce  cas,  il  fera  démontré  furabondara- 
ment  qu’on  ne  fauroit  en  tirer  meilleur  parti 
dans  celui  où  la  tête  eft  encore  au-delTus  du  dér 
troit  fupérieur  :  cas  infiniment  plus  rare  que  le 
premier ,  quoique  celui-ci  le  foit  tellement ,  qu’un 
Accoucheur  inftruit  &  de  bonne-foi ,  quelque  em¬ 
ployé  qu’il  eût  été ,  n’bferoit  alTurer  l’avoir  trouvé 
une  feule  fois  dans  le  cours  de  chaquè  année. 

164a.  Dans  la  perfuafîon  où  ils  étoientque  la 
tête  de  l’enfant  fe  préfentoit  de  la  manière  indiquée 
au  §.  1639 ,  &  que  le  levier  ne  devoir  agir  que  fut 
l’occiput,  les  Auteurs  de  cet, inftruinent  l’intro- 
duifoient  vers  le  facrum  de  la  mère ,  &  aflez  loin 
pour  que  fa  courbure  embrafsât  le  front  de  l’en¬ 
fant  ;  d’où  ils  le  ramenoient  fur  l’occiput ,  fitué 
derrière  le  pubis ,  en  palTant  par  le  côté  du  balîin 
où  ils  trouvoient  le  moins  d’obftacle  j  &  en  allant 
en  tâtonnant.  Titfingh  j  l’un  des  co-polfelTeurs  dij 
levier ,  alors  encore  fecret ,  l’infinuoit  cependant 
direétement  fur  le  derrière  de  la  tête ,  d’après  le 
texte  de  M.  Camper  (i)-,  &  quelques  autres  le  por- 

(1)  Voyei  M.  Camper  t  Differt.  déjà  citée  ,  §C  le  dc- 
M  4 
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toknt  vers  l’un  des  côtés  du  balîîn ,  entre  rifchiuin 
&  la  tempe  de  renfant  :  mais  ils  opéroient  du  reftè 
de  la  même  manière,  &  félon  les  mêmes  principes. 
Quand  rinftrument  étoit' parvenu  fous  le  pubis, 
ils  en  relevoient  l’extrémité  qui  étoit  au- dehors, 
vers  le  ventre  de  la  femme ,  &  en  tirant  un  peu, 
pour  forcer  l’oçciput  à  defcendre  &  à  fe  dégager  : 
le  milieu  de  l’inftrument ,  appuyé  contre  le  bord 
inférieur  de  la  fymphyfe  du  pubis ,  rouloit  alors  fur 
ce  point  pomme  fur  le  centre  de  fon  mouvement. 

1 643 .  Pour  difpenfer  tous  ceux  qui  ont  lu  l’ou¬ 
vrage  de  M.  Herbiniaux  (2) ,  &  qui  ne  feroiéntpas 
plus  inftruits  que  cet  Auteur ,  de  nous  demander 
avec  lui  ,  dans  quelle  fource  nous  avons  puifé  la  con- 
noiffance  de  la  méthode  de  Roonhuifen  ;  &  nous 
juftifier  des  imputations  ihjurieufes  que  s’eft  per- 
mife^  contre  nous  cet  Accoucheur  de  Bruxelles, 
nous  donnerons  l’extrait  de  ce  qui  eft  inféré 
à  la  fin  des  (Euvres  de  Smellie  ;  &*nous  nous 
étayerons  d’ailleurs  de  l’autorité  de  M.  Camper. 
«  L’Accoucheur,  dit  l’Auteur  de  laTraduétionde 
»  la  Diifertation  de  MM.'  de  Vifcher  &  van-de- 


faveu  de  M.  Tîtjingh  dans  une  lettre  adreffée  à  M. 
lïnlaux'.  Chirurgien  de  Bruxelles  ,  &  inférée  dans  l’ou¬ 
vrage  de  ce  dernier ,  fur  les  accouchemens  laborieux 
page  III. 

(2)  Cet  ouvrage,  imprimé  à  Bruxelles,  en  1782,  » 
pour  titre  :  Traité  fur  divers  accouchemens  laborieux,  ^ 
fur  les  polypes  de  la  matrice. 
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V  Poil  y  porte  l’index  de  la  main  gauche  dans  le 
«  vagin  du  côté  de  l’anus ,  jufqu  au  finciput  nud 
»  de  l’enfant ,  dont  le  vifage  ,  dans  ce  cas ,  eft 
»  tourné  vers  l’anus  (i).  De  la  main  droite  il  prend 

w  l’inftrument . le  glillè  le  long  de  1  index  de 

w  la  main  gauche  contre  le  hnciput  nud  de  1  en- 
»  faut ,  jufques  dans  l’orifice  de  la  matrice ,  au  cas 
»  qu’il  foit  encore  auffi  bas,  ce  qui ,  n’étant  prefque 
>»  pas  pcfiible ,  arrive  fort  rarement ,  parce  qu’il  s’eft 
»  ordinairement  déjà  retiré  derrière  la  tête  (2). .  •  • 

»  Quand  l’inftrument  eft'ainfî  couché  avec  fa  parti© 
w  concave  contre’  le  finciput  de  l’enfant. . . . ,  l’Ac- 
»>  coucheur  tourne  fon  inftrument  tantôt  à  droite , 

>»  tantôt  à  gauche,  vers  le  côté  de  la  tête,  en  cher- 
chant  de  quel  côté  il  y  a  le  plus  de  jour  pour  cet 
”  inftrument ,  qui  doit  entourer  pour  ainfî  dire  la 
M  calotte. . .  Quand  à  force  de  tâtonner,  on  a  avancé 
«  l’inftrument  au  point  qu’il  ait  atteint  l’occiput , 
«  alors  en  levant  doucement  le  bout  du  dehors ,  oa 
»»  le  porte  fi  avant  que  l’occiput  eft  couché  dans 
fa  concavité. . . .  Plus  cette  concavité  eft  couchée 
«  fermement  contre  la  tête ,  mieux  elle  s’y  ajufte , 
"  plus  la  délivrance  eft  prompte  &  facile  (3) . 

(1)  Ceci  ne  prouve-t-il  pas  que  nous  étions  fondés 
à  donner  à  la  tête  la  pofition  énoncée  au  §.  1639  ? 

(2)  Il  eft  également  démontré  par  ceci ,  que  les  Roon- 
huïfm  fuppofoient  la  tête  dans  le  fond  du  baffin. 

(3)  Perfonne  ne  doutera,  d’après  cet  expofé ,  que 
1  intention  des  partifans  du  levier  ne  fût  de  l’appliquer 
fur  l’occiput. 
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w  Pour  l’opérer,  l’Accoucheur  lève  le  dehors  de 
«  rinftrument  lentement,  &  uniformément,  fans 
»  choc,  ni  bonds ,  en  tirant  en  même  temps,  & 

"  en  preflànt  un  peu . Par  ce  mouvement , 

»  il  faut  que  le  bout  concave  qui  entoure  la  tête 
.  «  foit  nécefTairement  prefle  vers  le  bas  du  baHin. ... 
»*  En  continuant  ainfi  à  lever  en  dehors  &  à  dé- 
«  primer  en  dedans ,  une  partie  du  morceau  droit 
w  entre  les  deux  courbures,  prefle  contre  la  marge 
&  le  dedans  de  l’union  des  os  pubis,  comme  fur 

»  fon  point  d’appui . Quelquefois,  pour  par- 

venir  à  faire  fortir  la  tête  ,  il  faut  faire  monter 
«  rinftrument  fi  haut ,  que  le  bout  qui  reftei  au 
”  dehors  approche  tout  contre  le  ventre  de  la 
"  femme  >».  Foyci  la  Diflertation  même  à  la  fin 
du  tome  iv  de  Smeüie  ;  &  M,  Camper 3  au  lieu 
déjà  énoncé  (i). 

emen?  ^  méthode,  malgré  tant  d’autorités , 

cette  pas  véritablement  celle  de  Roonhuifen ,  du 

thode.  jnoins  a-t-elle  été  publiée  comme  telle  ;  &  c ’eft 
d’après  elle  que  nous  argumenterons  contre  le 
levier,  dans  l’efpèce  d’enclavement  pour  laquelle  on 
l’a  fpécialement  recommandé.  En  l’examinant  dans 


(i)  D’après  cet  extrait,  croira-t-on  ,  avec  M. 
hinïaux ,  que  nous  n’avons  cherché  qu’à  tromper  grof- 
fiérement  le  public  ,  dans  tout  ce  que  nous  avons  dit 
de  la  méthode  de  Roonhuifen ,  &  que  nous  ne  femmes 
qu’un  vil  impofteur  ;  s’il  n’a  honte  de  fon  ignorance , 
qu’il  rougiffe  au  moins  de  fon  peu  d’honnêteté. 
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tous  (es  points,  on  celTera  d’être  étonné  du  grand 
nombre  de  femmes  açcouchées  par  de  Bruyn  ^  au 
moyen  du  levier  ;  l’on  ne  pourra  s’empêcher  d’a¬ 
vouer  que  la  plupart  fe  feroient  délivrées  natu¬ 
rellement  ,  &  qu’on  auroit  pu  accoucher  les  autres 
plus  méthodiquement  &  avec  moins  de  peine. 

1645.  Si  l’on  a  conftamment  opéré  avec  le  le¬ 
vier  de  la  manière  indiquée,  l’on  n’a  pas  rencontré 
une  feule  tête  qui  fût  véritablement  enclavée ,  dans 
le  nombre  des  femmes  qui  ont  été  foumifes  à  l’ap¬ 
plication  de  cet  inftrument  :  elle  n’étoit  qu’arrêtée 
au  paflàge  chez  toutes  ces  femmes  i  &  le  plus  fou- 
vent  encore  fa  marche  n’étoit  fufpendue  que  par 
une  caufe  très-fimple.  Le  véritable  enclavement , 
de  l’efpèce  décrite  Roonhuifen ,  ou  fes  partifans, 
ne  permet  pas  de  porter  le  plus  petit  inftrument 
entre  le  front  de  l’enfant  &  le  facrum  de  la  mère, 
ni  entre  l’occiput  &  le  pubis  j  parce  que  toutes  ces 
parties  font  alors  dans  un  contaét  très-ferré  (i). 
C’eft  cependant  un  levier  large  d’un  pouce ,  &  de 
l’épaiflèur  de  quatre  lignes  au  moins,  d’après  les  au¬ 
torités  ci-deftùs  (2),  que Roonhuifen  &  fes  partifans 
difent  avoir  inftnué  entre  ces  mêmes  parties ,  & 
placé  fous  le  pubis  j  les  uns  après  lui  avoir  fait 


(1)  Voye;^  l’article  qui  traite  de  l’enclavement. 

(2)  Le  levier  de  Roonhui/en,  garni  de  peau  &  d’einpîâtre, 
etoit  de  trois  huitièmes  de  pouce  d’épaiffeur,  c’efl-à-dire 
quatre  lignes  &  demie,  félon  la  traduftion  qui  eû  à  la 
fin  de  Smellie.  V le  tome  iv  de  l’ouvrage  de  celui-ci.. 


ïSS  V  A  K  T 

parcourir  plus  de  k  moitié  de  la  circonférence  ini 
térieuré  du  baflîn;  &  les  autres  le  quart  feulement, 
ou  en  le  conduifant  de  fuite  dans  ce  lieu  même» 
Ne  lui  accorderoit-on  que  le  quart  de  TépailTeur 
dont  il  s’agit,  on  fera  également  forcé  de  convenir 
que  la.tête  n’étoit  pas  véritablement  enclavée  toutes 
les  fois  qu’il  a  pu  pénétrer  au-delîous  du  pubis,  ou 
y  revenir,  quel  que  foit  le  lieu  où  on  l’eut  intrcK 
duit.  Il  eft  vrai  que  tous  les  Auteurs  ne  donnent 
pas  la  même  idée  de  l’enclavement  :  mais  quelle 
que  foit  l’opinion  qu’en  aient  eue  les  Roonhuifen-j 
on  ne  leur  fuppofera  jamais  celle  qu’a  ofé  publier 
le  Chirurgien  de  Bruxelles ,  pour  faire  valoir  fon 
grand  favoir  dans  l’art  de  manier  le  levier.  Foye^ 
l’Auteur  même  ,  pag.  204  &  fuiv. 

Cette  mé-  ^  ^4^*  Non-feulemeiit  la  méthode  de  RoonhuifeÈ 
contraire  à  défeétueufe  en  cela  même  que  rinftrument  doit 
rintention  être  placé  dans  les  lieux  où  fe  trouvent;  les  points 
‘de  contaél  qui  confti tuent  l’enclavement,  &  fans 
lefquels  il  ne  fauroit  eflèntiellerhent  pas  exifter  ;  mais 
elle  le  paroîtra  bien  plus  encore,  h  l’on  compare  la 
direétion  qu’on  imprime  alors  à  la  tête ,  avec  celle 
que  la  nature  la  détermine  à  fuivre  dans  le  temps  du 
travail ,  où  il  ne  lui  refte  à  franchir  que  le  détroit 
inférieur  :  car  on  verra  de  combien  elle  détourne 
la  tête  de  cette  marche  falùtaire ,  la  feule  qui  fol*^ 
parfaitement  d’accord  avec  le  rapport  des  parties 
même,  &  que  leurs  dimenfions'refpeétives  puilfeut 
permettre  dans  ces  fortes  de  cas.  L’inftrument  ap¬ 
pliqué  fur  l'occiput,  &  dirigé  cofnmé  oh  vien^^ 
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îe  dire,  déprime  la  tête  en  arrière  &  vers  la  partie 
balTe  du  baflin ,  maintient  le  menton  appuyé  contre 
la  poitrine  de  l’enfant  -,  &  la  forceroit  deTortir  dans 
cet  état,  en  lui  faifant  exercer  prefque  tous  fes 
efforts  vers  l’anus  &  le  périnée  de  la  femme,  fi  l’on 
continuoit  d’agir  ainfi ,  de  forte  que  ce  dernier,  de 
l’aveu  même  des  partifans  du  levier,'  courroit  alors 
les  plus  grands  rifques  de  fe  déchirer  dans  toute  fofv 
étendue.  La  tête  de  l’enfant  fuit  une  marche  bien 
différente,  dans  l’accouchement  qui  s’opère  par  les 
feuls  efforts  de  la  nature  j  &  Roonhuifen ,  ainfi  que 
quelques-uns  de  fes  fedateurs,  nous  paroiffenr  bien 
moins  excu/ables  d’avoir  dédaigné  la  prendre  pour 
guide ,  que  ceux  qui  n’ont  qu’une  fimple  routine 
dans  notre  art  j  parce  qu’elle  ne  leur  étoic  pas  entié- 
lement  inconnue ,  comme  à  ces  derniers.  Nous  ne 
pouvons  retracer  cette  marche  plus  à  propos  que 
dans  ce  moment.  Dans  l’accouchement  naturel,  l’oc¬ 
ciput  commence  à  s’engager  fous  l’arcade  du  pubis 
dès  l’inftant  qu’il  s’eft  placé  vis-à-vis  ,  &  ne  tarde 
pas  à  paroître  à  la  vulve.  La  tête  étant,  prelfée, 
pour  ainfi  dire ,  entièrement  de  derrière  en  devant, 
eu  égard  au  baflin ,  quoique  la  diredion  des  forces 
expultrices  foit  abfolument  la  même  que  dans  le 
commencement  du  travail  (i),  le  menton  quitte. 


(i)  Ceft  le  plan  incliné  que  forment  en  commun 
la  partie  inférieuf'e  du  facrum  le  coccix  &  le  périnée 
diflendu  ,  qui  détermine  la  tête  à  Cuivre  cette  direâiou 
contraire  à  celle  des  preMers  temps  du  travail  ;  quoique 
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dès  ce  moment ,  le  haut  de  la  poitrine ,  &  s*ea 
écarte  d’atttant  plus  que  l’occipUt  s'engage  davan¬ 
tage  dans  les  parties  extérieures.  Celui-ci  ne 
que  rouler  alors  fur  le  bord  inférieur  de  la  fym- 
phyfe  du  pubis,  comme  autour  d'un  axe  j  pen¬ 
dant  que  le  menton  décrit  ,  au-devant  du  facrum, 
une  ligne  courbe ,  dont  la  longueur  eft  proportion¬ 
née  à  celle  de  cet  os ,  du  coccix  &  du  périnée  très* 
diftendu.  Voye-^  le  mécanifme  des  différentes  ef- 
pèces  d’accouchemens  naturels. 

1 647.  En  imprimant  à  la  tête  de  l’enfant,  comme, 
nous  l'avons  annoncé ,  une  direéfion  auffî  diffé¬ 
rente  de  celle-ci ,  &  auffi  contraire  à  l’intention 
de  la  nature,  fi  le  levier  a  fuffi  pour  la  dégager 
du  baffm  dans  tous  les  cas  cités  par  de  Bruyn  Sc 
autres,  ne  devons-nous  pas  en  conclure  qu’elle 
étoit  alors  non-feulement  d’un  volume  médiocre 
relativement  à  la  largeur  du  détroit  inférieur, 
mais  encore  que  la  force  a  tenu  lieu  de  prin¬ 
cipes  à  ceux  qui  ont  employé  cet  inftrument? 
Les  parties  de  la  mère  Ôc  la  tête  de  l’enfant 
ont  fouvent  offert  les  preuves  les  plus  convain¬ 
cantes  de  ce  que  nous  avançons  fur  ce  der- 


les  forces  expultrices  foient  dirigées  de  la  meme  ma¬ 
nière  ,  &  qu’elles  agiffent  confîamment  félon  l’axe  de 
la  matrice  &  celui  du  détroit  fupérieur.  Ces  forces,  en 
fuivant  cette  ligne ,  ne  fauroient  tomber  fur  le  même 
point  de  la  tête  dans  tous  les  temps  de  fa  marche,  à 
caufe  des  déplacemens  qu’elle  éprouve. 
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,jiier  point,  &  perfonue  nen  fauroit  douter  au¬ 
jourd’hui. 

1648.  Il  n ’eft  pas  moins  démontré  d’ailleurs  que: 
le  levier  n’a  pu  fuffire,  dans  tous  les  cas,  pour 
extraire  la  tête  j  nous  en  citerons  des  exemples  ci- 
après  j  &  l’on  feroit  peut-être  également  fondé  à 
foutenir  qu’on  n’a  opéré  l’extradion  d’aucune  par 
ce  moyen,  même  dans  ces  circonftances  où  la  tête 
ainfi  que  les  parties  de  la  femme ,  ont  montré  des 
marques  évidentes  des  grands  efforts  qu’on  avoit 
faits  dans  cette  vue.  Ceux  qui  comptent  le  plus  de 
fuccès  en  ce  genre,  pourroient  bien  ne  mériter  que 
des  reproches ,  au  lieu  de  toutes  les  louanges  que 
l’ignorance  leur  a  fouvent  prodiguées.  Si  la  forme 
des  courbures  du  levier ,  fes  rapports  avec  la  con¬ 
vexité  de  la  tête,  dans  la  progreffion  de  celle-ci ,  fa 
manière  d’agir,  foit  comme  levier  du  premier  ou  du 
troifième  genre ,  &c.  ne  fuffifoient  pas.  pour  auto* 
rifer  ces  préfomptions ,  elles  feroient  affez  fondées 
d’après  le  langage  même  des  partifans  de  l’inftru- 
ment  dont  il  s’agit.  Il  n’eft ,  en  effet ,  aucun  de  ces 
Praticiens  qui  n’ait  recommandé  de  ne  mettre  le 
levier  en  adion  que  dans  le  temps  où  la  nature  s’ef¬ 
force  d’expulfer  la  tête  j  qui  n’ait  fondé  fon  plus 
grand  efpoir  fur  ces  efforts  naturels  j  qui  ne  con¬ 
vienne  qu’ils  acquièrent  alors  plus  de  véhémence  -, 
qui  n  ait  confeillé  de  leur  confier  l’expulfion  de  la 
tête,  dès  qu  elle  s’approche  de  la  vulve  j  de  relever  le 
plus  haut  poffible  vws  le  ventre  de  la  femme,  le 
bout  du  levier  qui  eft  au-dehors-,  &  de  lailfer  cet 
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inftrament  comme  en  repos  (i) . Or,  quepenj; 

opérer  le  levier  dans  ce  rapport  avec  la  tête, 
dans  cet  état  de  repos  ?  Ne  pourroit-on  pas  dire , 
qu'il  fera  plus  nuifîble  qu’utile ,  &  qu’il  ne  fera 
qu’ajouter  de  nouveaux  obftacles  à  ceux  qui  s’op- 
pofent  déjà  à  la  fortie  de  la  tête  î 

1 649.  M.  Levret  ^  avant  nous ,  s’étoit  efforcé  de 
'  Opinion  cow^oître  que  la  tête  de  l’enfant  n’étoit 

de  M.  Levret  point  enclavée  dans  le  cas  où  l’on  a  réuffi  à  l’ex- 
le  levier,  traire  par  la  méthode  de  Roonhuifen ,  &  que  le 
levier  ne  convenoit  nullement  dans  l’enclavement 
de  l’efpèce  affignée  par  ceux  qui  obtinrent  en  pre¬ 
mier  la  connoilTance  de  cet  inftrument  :  mais  pea 
d’accord  avec  fes  principes ,  il  règne  à  cet  égard 
tant  d’obfcurité  dans  fes  écrits  ,  qu’on  y  entrevoit 
à  peine  la  vérité  qu’il  veut  y  dévoiler.  Cet  Auteur, 
ineftimable  d’ailleurs ,  ayant  parlé  de  l’infuffifance 
du  levier  dans  l’enclavement ,  accorde  à  cet  inftru¬ 
ment  des  avantages  en  d’autres  circonftances ,  où 
fes  partifans ,  dit-il  ,  n’ont  jamais  penfé  à  l’em¬ 
ployer  ;  &  il  convient ,  après  tout ,  qu’ils  ont  dû 
faire  fouvent ,  fans  qu’ils  s’en  apperçulTent ,  ce 
qu’il  a  lui-même  exécuté  avec'  connoilfance  de 
caufe.  On  jugera  ,  par  le  palfage  fui  vaut ,  de 
quelle  utilité  feroit  le  levier ,  fi  on  en  reftraignoit 


(i)  Foyeç"  l’extrait  de  la  Differtation  de  MM. 
Vifcher  8c  van-de-Poll  ;  Smellïe  ^  tome  iv;  M.  Btrhi‘ 
maux ,  le  plus  grand  comme  le  plus  mauvais  défeiifeur 
qu’ait  eu  de  nos  jours  le  levier  de  Roonhuijen. 

l’ufage 
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lufage  aux  fèuls  cas  énoncés  par  M.  Levret. 

1650.  Il  arrive  quelquefois  des  changemens  fi 
confidérables  dans  la  marche  méchanique  du  tra¬ 
vail  de  l’accouchement ,  dit  ce  célèbre  Auteur , 
que  la  future  fagittale  venant  à  rencontrer  l’épine 
de  l’un  ou  l’autre  os  ifchium ,  pourra  s’y  enfoncer. 
Si  elle  s’y  enfonce ,  ajoute-t-il ,  ce  qui  eft  prefque 
immanquable ,  la  tête  de  l’enfant  fe  fixera  pour 
lors  obliquement  dans  le  petit  ballîn ,  quelle  rem¬ 
plira  entièrement ,  parce  que  le  menton  a  quitté 
la  poitrine.  Si  l’on  ne  peut  reconnoître  ce  cas 
de  bonne  heure,  continue-t-il  encore,  &  empêchër 
que  l’épine  de  l’os  ifchium  ne  s’engage  dansda  fu¬ 
ture  lagittale  ,  le  doigt  ne  pouvant  plus  atteindre 
à  l’obftacle ,  ou  le  vaincre ,  on  peut  y  fubftituer  le 
levier  de  Roonhuifen  ^  qui  réullîra  très-bien ,  ou 
l’une  des  branches  du  forceps ,  comme  il  s’en  étoit 
feryi  long-temps  avant  qu’il  ne  connût  ce  levier , 
&  comme  il  a  continué  de  le  faire  depuis  dans 
tous  ces  cas ,  qui  ,  félon  M,  Levret ,  font  très- 
communs ,  mais  fort  mal  connus  (i).  Ils  font 
fort  mal  connus  en  effet,  de  ils  doivent  l’être 
s’il  faut  admettre  l’enfoncement  de  l’épine  ifehia- 
tique  dans  la  future  fagittale  :  car  nous  mettons  en 
fait  qu’on  ne  pourroit  en  citer  un  feul  exemple, 
parce  qu’il  eft  impoffible  que  cela  fe  fafTe  ,  comme  le 


(1)  Suite  des  Obfervations  fur  la  caiife  de  plufieurs 
Accouchemens  laborieux ,  édit,  iv ,  pag«  292  ôc  fut** 
Vantes. 

Tome  II. 


•  1 

i<j4  V  A  R  T 

dit  ce  favant  Accoucheur ,  même  en  aucun  cas  df 
mauvaife  conformation  du  baflîn.  Mais  ne  prenons 
pas  à  la  rigueur  les  expreflions  échappées  à  M.  le- 
&c  ne  voyons ,  dans  ces  fortes  de  cas ,  que  celui 
qu’il  décrit  fi  clairement  dans  l’une  de  fes  obfer- 
vations  (i)  >  ne  voyons  dans  la  pofition  où  il  repré¬ 
fente  ici  la  tête  de  l’enfant,  que  celle  que  nous 
avons  expofée  au  §.  liyy.  &  fuivans ,  &  nous 
ferons  forcés  de  convenir  avec  cet  Auteur,  que 
c’eft  un  des  cas  où  le  levier  peut  être  utilement  em¬ 
ployé  ,  quoiqu’il  foit  très-rarement  indifpenfable. 

Opinion  léyi.  M.  Camper ^  plus  indulgent  que  nous, 

%  m’r  doute  pas  que  la  tête  de  l’enfant  n’ait  été  en- 

&7amanlère  accouchemens  opérés  par  de 

dont  oa.pQaBruyn  J  avec  le  levier  de  Roonhuifen  j  il  s’efforce 
feulement  de  prouver  que  cet  Accoucheur,  ôc  ceux 
qui  étoient  alors  en  poffeflîon  de  ce  levier,  ne 
l’ont  pas  fouvent  appliqué  fur  l’occiput  confor¬ 
mément  à  leur  intention  ,  mais  prefque  toujours 
fur  l’angle  de  la  mâchoire  inférieure ,  ou  fur  l’un 
des  côtés  de  la  tête  :  comme  il  en  eft  convaincu-, 
dit-il ,  par  fa  propre  expérience,  &  comme  lui  ont 
paru  le  dénoter  les  marques  rouges  qu’il  a  quel¬ 
quefois  obfervées  fur  ces  parties ,  dans  des  cas 
où  d’aurres  s’étoient  fervi  de  l’inftrument.  Ces 
marques  rouges  ne  prouvent  nullement  ce  que 
M.  Camper  prétend  établir  à  ce  fujet  :  elles  fe- 
roient  préfumer  au  plus  que  la  tête  de  l’enfant 

(i)  M.  Levrety  le  même  Ouvrage,  page  4,  obf  ^ 
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étoit  fituée  en  travers  tdans  ces  cas  particuliers , 
comme  on  le  voit  prefque  toujours  quand  elle  s'ar¬ 
rête  au  milieu  du  baffin;  &  quê  les  partifans  du 
levier  n'ont  alors  agi  fur  l'un  de  fes  côtés ,  que 
parce  qu'ils  ne  connoilToient  qu'une  méthode  d'em¬ 
ployer  cet  inftrument,  &  qu'ils  fe  perfuadoienc 
qu’il  devoit  être  placé  conftamment  fous  le  pubis, 
où ,  félon  eux  ,  l’occiput  fe  trouvoit  prefque  tou¬ 
jours  :  car  ils  n’ont  pas  méconnu  ces  pofitions 
tranfverfales.  Ils  étoient  dans  l’opinion  ,  il  eft 
vrai ,  qu'elles  fe  rencontroient  rarement ,  &  que 
le  plus  fouvent  encore  on  ne  pouvoir  les  diftinguer 
avant  d'opérer  :  auffi  recommandoient-ils  d'agir 
avec  précaution,  &  de  bien  modérer  la  preffion. 
que  le  bout  du  levier  exerçoit  fur  la  tête,  quand 
on  avoir  lieu  de  préfumer  que  celle-ci  étoit  fituée 
de  côté ,  crainte  de  blelfer  l’oreille  ,  la  joue  ou 
l’œil ,  &:c. 

i6yz.  L'aflèrtion,-  trop  hafardée,  de  M.  Cam¬ 
per  J  ne  paroît  avoir  de  bafe  plus  folide  que  celle 
qu’il  déduit  de  l’impoffibilité  de  porter  le  levier  fur 
l'occiput,  fortement  ferré  contre  le  pubis  quand 
la  tête  eft  enclavée.  S'il  pouvoir  y  pénétrer  au 
point  que  fa  courbure  embrafsât  bien  la  convexité 
de  cette  région ,  nous  ne  voyons  pas  comment  il 
s’en  détourneroit  dès  l’inftant  qu’on  feroit  ef¬ 
fort  pour  en  élever  lé  bout  extérieur ,  &  il  feroit 
même  difficile  de  concevoir  qu'il  pût  quitter  ce 
lieu.  En  accordant  à  de  Bruyn  qu'il  eût  défeii- 
clavé  huit  cens  têtes  avec  cet  inftrument,  M.  Cam^ 
N  1 
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per  (e  réfervoit  d  en  tirer  une  cpnféquence  favo» 
rable  à  fon  opinion  :  c  eft  que  de  Bruyn  ne  pouvant 
agir  alors  fur  locciput ,  a  dû  le  faire  fur  un  autre 
endroit  de  la  tête  ;  &:  fur  Tun  de  fes  côtés ,  à  une 
diftance  plus  ou  moins  grande  du  menton.  Plufieurs 
partifans  du  levier  ont  été  convaincus ,  dit-il ,  de 
tout  ce  qu’il  avance  à  ce  fujet ,  en  le  voyanj 
opérer  fur  un  cadavre ,  dans  le  temps  où  il  étoit 
Profeflèur  à  Amfterdam  :  il  compte  M.  Titfm^h 
parmi  ceux  qui  lui  avouèrent  que  rinftrument  de- 
voit  être  placé  comme  il  le  démontroit.  Nous 
avons  déjà  annoncé  le  défaveu  de  ce  dernier,  & 
nous  dirons  deux  mots  de  fa  méthode  dans  la 
fuite. 

1ÔJ3.  M.  Camper^  en  s’élevant  contre  la  mé¬ 
thode  des  Roonhuifen  ,  ne  s’en  déclare  pas  moins 
ouvertement  en  faveur  du  levier,  mais  il  veut 
qu’on  l’emploie  d’une  autre  manière.  «  Intro- 
«  duifez ,  dit-il ,  toute  la  cavité  de  rinftrument , 
»  foit  le  long  du  front ,  de  la  tempe  ou  de  1  oc- 
«  ciput ,  dans  -la  matrice  avec  la  main  droite ,  juf- 
”  qu’à  ce  que  vous  fentiez  que  la  cavité  réponde 
"  à  la  convexité  de  la  tête  ,  il  paflèra  alors  1 0- 
reille ,  &  fe  pofera  à  côté  du  col ,  &  le  bout 
«  vers  le  menton  de  l’enfant  plus  ou  moins ,  feloo 
»>  la  grandeur  de  la  tête  5  levez  alors  l’autre  bout, 
9»  puis  appliquez  la  main  gauche  vers  le  milieu  de 
»>  la  fpatule,  déprimant  ainfi,  &  tirant  la  tète  en 

«  même  temps  en  en-bas . .  elle  lera  déUvrée 

*>  dans,  un  iirftant  ». 
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ï  fi  f  A.  On  fera  frappé  de  roppofition  de  M.  Cam-  Notre  opi- 
^  r  nion  fur  la 

j)cr  avec  lui-menie  3  fi  1  on  compare  ce  qii  il  prei-  méthode  de 

crit  ici ,  avec  ce  qu’il  combat,  en  parlant  de  la^- 
méthode  de  ceux  qui  employoient  le  levier  avant 
lui  i  puifqué  après  avoir  nié  la  poflîbilité  de  le 
placer  fur  l’occiput ,  qui  eft ,  dit-il ,  comme  forte-' 
ment  collé  contre  le  pubis  dans  le  cas  d’enclave¬ 
ment,  il  recommande  de  l’introduire  dans  ce  même 
endroit ,  ou  le  long  du  front ,  qui  n’efl:  pas  moins 
fortement  prelïe  contre  le  facrum.  Ce  premier 
point  de  la  méthode  de  M.  Camper  fe  réfute  par 
la  doétrinè  même  de  fon  Auteur  fur  l’enclavemenri 
doélrine  que  nous  tenons  pour  vraie  &  des  mieux 
fondée  fur  l’obfervation. 

1 6 jy.  En  fuppofant  que  la  tête  de  l’enfant  n’eut  - 
pas  été  réellement  enclavée  dans  les  cas  où  M.  Cam¬ 
per  a  fait  ufage  du  levier ,  comme  nous  avons 
démontré,  même  d’après  lui ,  qu’elle  ne  l’étoic 
pas  dans  ceux  énoncés  par  de  Bruyn  ,  cette  nou¬ 
velle  manière  de  le  diriger  n’en  paroîtroit  pas 
moins  défeétueufe ,  &  l’on  n’en  concevroit  pas 
mieux  la  poflîbilité.  Quel  que  foit  le  volume  de  la 
tête  refpeébivemeirt  à  la  capacité  du  baflîn  ,  com¬ 
ment  fe  perfuader ,  en  effet ,  que  le  bout  du  levier, 
introduit  a  plat ,  fous  le  pubis ,  où  répond  l’oc¬ 
ciput  ,  puifl'e  paflèr  à  côté  du  col ,  &  aller  s’ap¬ 
puyer  vers  le  menton  ?  Comment  le  conduire  fur 
ce  même  point ,  en  le  faifant  monter  le  long  de  la 
tempe ,  même  le  long  du  front  qui  occupe  alors 
le  bas  de  la  courbure  du  facrum  l  Pour  qu’il  puiffie 
Nj 
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fe  porter  au-delà  de  Tangle  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  vers-  le  menton ,  &  que  la  courbure  de  la 
fpatule  embraflè  exadlement  la  convexité  de  la  tête, 
rinftrument  doit  être  placé  de  champ  fur  l’un  des 
cotés  du  balTin,  &  un  peu  obliquement  de  bas  en 
haut  ôc  de  devant  en  arrière  -,  il  doit  s’appuyer  par 
ruii  de  fes  bords  contre  le  fommet  de  l’arcad^  du 
pubis ,  qui  lui  fert  comme  de  fulcre  pendant  l’ex- 
tradion  de  la  tête  j  &  agir  feulement  de  l’extré¬ 
mité  de  fon  autre  bord  fur  la  bafe  de  la  mâchoire 
auprès  du  lieu  qui  eft  défigné.  Ce  n’eft  pas  ainfi 
que  le  repréfente  M.  Camper  :  c’eft  la  largeur  du 
corps  de  rinftrument ,  &  non  le  bord,  qui  s’ap¬ 
puie  contre  la  marge  inférieure  de  la  fymphyfe  du 
pubis.  Or,  dans  ce  rapport ,  la  concavité  de  la 
fpatule.  ne  peut  embralîèr  que  la  région  de  la  tête 
qui  eft  derrière  cette  fymphyfe,  6c  fon  extrémité 
ne  fauroit  être  auprès  du  menton  ,  qu’autant  que 
ce  fera  l’une  des  régions  temporales  :  il  n’eft  per- 
fonne  qui  ne  convienne  de  ces  vérités ,  tant  elles 
font  à  la  portée  de  tout  le  monde. 

i6^6.  Si  la  méthode  de  M.  Camper  étoit  pra¬ 
ticable  ,  elle  ne  feroit  préférable  à  celle  de  Roon- 
huifen  que  dans  un  feul  point  :  ce  ne  feroit  que 
par,  rapport  à  la  diredion  que  l’inftrument  feroit 
fuivre  à  la  tête  de  l’enfant  dans  fon  palTage  à  tra¬ 
vers  le  détroit  inférieur  6c  le  finus  des  parties  ex¬ 
térieures.  Agilfant  comme  levier  du  premier' genre, 
fon  extrémité  appuyée  fur  la  bafe  de  la  mâchoire 
près  le  menton ,  entraînant  celui-ci  dans  le  cercle 


DES  J  C  C  O  U  C  H  E  ME  N  S.  I99 
qu’elle  doit  décrire  (i) ,  il  favoriferoit  les  efforts 
de  la  nature ,  qui  ne  tendent  qu’à  lui  imprimer 
cette  diredion.  f^oye^  §.  683  &  §.  1 646  :  mais  pour 
que  les  efforts  de  l’art,  &  ceux  de  la  naturç  même, 
agifïànt  ainfi  de  concert ,  foient  falutaires  &  opé¬ 
rait  la  fortie  de  la  tête  ,  il  eft  indifpenlable  quelle 
foit  aflèz  avancée  dans  le  bafïin  pour  que  l’occiput 
réponde  en  plein  à  l’arcade  du  pubis ,  &  puiflè 
s’y  engager,  en  s’élevant  à  l’extérieur  vers  le  mont 
de  Vénus ,  tandis  que  le  menton  parcourra,  au- 
devant  du  fâcrum ,  la  ligne  parabolique  déjà  con¬ 
nue.  Sans  cette  condition ,  qui  ne  fauroit  avoir 
lieu  dans  l’enclavement  de  l’efpèce  prife  pour 
exemple ,  d’après  tous  les  partifans  du  levier  ,  cette 
marche  de  la  tête ,  qui  eft  la  feule  naturelle ,  ne 
peut  s’effeduer.  Agir  du  bout  du  levier  auprès  du 
menton ,  6c  s’efforcer  de  le  faire  defcendre ,  feroit 


(i)  L’aftion  du  levier  du  premier  genre  eft  telle  , 
que  chacune  de  fes  extrémités  décrit  un  arc ,  à  contre- 
fens  l’une  de  l’autre.  Suppofez  le  levier  placé  fous  1% 
fymphyfe  du  pubis,  dont  le  bord  inférieur  doit  lui 
fervir  de  point  d’appui ,  &  mettez-le  en  aftion ,  comme 
le  recommandent  fes  partifans  :  en  relevant  l’extrémité 
qui  eft  au-dehors  vers  le  ventre  de  la  femme ,  vous  lut 
ferez  décrire  un  arc  dont  la  convexité  regardera  l’anus  , 
&  la  concavité  le  pubis ,  tandis  que  Fextrémité  cachée 
en  décrira  un  autre  dont  la  concavité  fera  en  en-bas  , 
&  la  convexité  vers  le  devant  du  facrum  ;  ce  feroit , 
félon  ce  dernier ,  que  le  bout  du  levier  appliqué  près 
le  menton  l’entraîneroit, 
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agir  contre  les  principes  de  l’art  ;  méconnoître  It 
mécanifme  de  renclavement ,  ce  en  quoi  la  tête 
s’eft  déviée  de  fa  marche  ordinaire  pour  s’enclaver, 
&  ne  pas  faire  une  meilleure  application  de  la 
théorie  des  leviers. 

■  1657.  Tous  les  partifans  du  levier,  avant  M. 
Camper,  regardoient  l’occiput  comme  le  lieu  fur 
lequel  on  devoir  l’appliquer,  celui  qui  étoit  le 
plus  propre  à  lui  donner  une  prife  avantageüfe, 
celui  où  l’on  pouvoir  agir  le  plus  fortement  fans 
nuire  à  l’enfant ,  &  vers  lequel  on  devoir  diriger 
les  puifîànces  de  l’art  pour ‘féconder  celles  de  la 
J4ature  :  ce  qui  s’accorde  allez  avec  la  connoilfance 
que  nous  avons  de  la  llruélure  du  crâne ,  du  mé¬ 
canifme  de  l’accouchement ,  &  de  celui  de  l’encla¬ 
vement  pour  lequel  cet  inftrument  a  été  propofé. 
Comme  ces  Praticiens  étaient  dans  l’opinion  que 
l’occiput  répondoit  le  plus  fouvent  au  pubis ,  c’é- 
toit  aulTi  fous  celui-ci  qu’ils  inlînuoient  le  levier, 
ou  qu’ils  le  ramenoient  après  l’avoir  fait  pénétrer 
vers  un  autre  lieu  du  baflin.  M.  Camper,  à  la  répu¬ 
tation  duquel  le  titre  de  favant  Accoucheur  ne  /au- 
roit  rien  ajourer ,  après  avoir  démontré  l’impolTi- 
bilité  de  le  placer  fur  l’occiput ,  dans  le  cas  d’en¬ 
clavement  de  l’efpèce  connue  des  Roonhuifenj  s’eft 
efforcé  de  prouver  encore  qu’il  ne  fauroit  y  reflet 
quand  on  y  parviendroit ,  &  que  fon  extrémité  de 
voit  alors  fe  porter  auprès  du  menton  ,  en  palfant 
à  'toté  du  col.  Le  même  zèle  qui  nous  a  porté 
à  difcuier  la  doétrine  de  ce  Médecin ,  fur  ce  qui 
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toncerne  ce  point  de  l’art  des  accoüchemens ,  nous 
fait  une  loi  d’examiner  celle  de  M.  Titjingh  ôc  de 
M.  Herbiniaux  y  avec  laquelle  elle  a  quelque  rap¬ 
port.  Si  ce  n’eft  pas  fur  la  mâchoire  inférieure , 
près  le  menton,  que  ces  Accoucheurs  dirigent  l’ex¬ 
trémité  de  la  fpatule ,  comme  le  dit  M.  Camper 
à  l’égard  de  M.  Titfingh^  c’eft  au  moins  fur  l’apo- 
phyfe  maftoïde ,  ou  dans  fon  voifinage ,  &  qui 
ne  s’en  trouve  pas  fort  éloignée,  puifque  l’angle  de 
la  mâchoire  eft  bien  près  de  cette  apophyfe.  En 
fuppofant  que  ces  deux  méthodes  ne  fe  rellèmblent 
pas,  le  défaveu  (i)  que  fait  M.  Titfingh  de  celle 
que  lui  attribue  M.  Camper^  ne  mériteroit  quel¬ 
que  confidérarion ,  qu’autant  qu’il  pourroit  contri¬ 
buer  aux  progrès  de  l’art  j  que  la  méthode  qu’il 
y  fubftitue  feroit  plus  d’accord  avec  les  principes 
de  cet  art  j  &  avec  la  connoilfance  même  que 
ce  Praticien  paroît  avoir  du  mécanifme  de  l’ac¬ 
couchement. 

1658.  M.  Titjingh  établit  d’abord  pour  certain 
que  la  tête  de  l’enfant  defcend  toujours  un  peu 
naturellement  de  travers  dans  le  ballin ,  une  des 
tempes  le  long  &  contre  le  facrum ,  &  l’autre 
fous  le  corps  de  l’os  pubis  5  qu’en  defcendant  ainfi 
plus  avant  &  plus  bas  dans  la  cavité  formée  par 
le  coccix  ,  eUe  fe  redrelfe  doucement ,  la  face  fe 
tournant  alors  en  arrière  vers  le  reétum ,  &  l’oc- 

,  (i)  yoye[  la  Lettre  de  M.  Titfingh ,  inférée  dans  l’on-! 

ÿrage  de  M.  Herbiniaux^ 
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çiput  en  avant  pardefTous  le  pubis  ;  qu  enfin  elle 
vient  préfenter  à  la  vulve  cette  partie  qu  on  nomme 
vulgairement  la  Couronne.  Il  eft  également  cer^ 
tain ,  dit-il ,  que  la  face  fe  trouve  obliquement  en 
arriéré ,  lorfque  la  tête  relie  enclavée  j  &  c’eft  dans 
cette  pofition  où  il  fe  la  repréfente  pour  lexpo- 
fition  de  fa  manière  d  employer  le  levier.  Nous  ne 
formerons  aucune  objedion  contre  le  fentiment  de 
M.  Titjingh  j  fur  ce  dernier  point  étant  déjà  par¬ 
faitement  d’accord  avec  lui  fur  le  premier,  nous 
conviendrons  que  la  tête  de  l’enfant  peut  s’arrêter 
à  une  hauteur  quelconque  dans  la  pofition  qu’il 
alîîgne.  M.  Titjîngh  décrit  trop  bien  la  marche 
que  fuit  la  tête  dans  l’accouchement  ordinaire, 
pour  qu’on  ne  s’attende  pas  à  le  voir  réunir  tous 
fes  efforts  pour  la  lui  imprimer  dans  le  cas  dont 
il  s’agit,  &  favorifer  jufqu’aux  plus  petits  des  mou- 
vemens  qui  compofent  cette  marche ,  puifque  c’eft 
en  cela  feul  que  confifte  l’art.  Le  lieu  où  M.  Titjingh 
porte  fon  levier  feroit  celui  où  il  faudroit  le  diriger, 
quand  la  tête  eft  fixée  tranfverfalement  dans  le 
détroit  fupérieur,  s’il  pouvoir  y  pénétrer,  fi  la  plus 
grande  épailïèur  de  cette  tête  avoir  déjà  franchi 
l’efpace  le  plus  refferré  de  cç  détroit ,  &  s’il  ne 
s’agiffoit  que  de  la  faire  defcéndre  compléternenÇ 
dans  l’excavation  du  baflîn  :  car  il  agiroit  alors  pet* 
pendiculairement  à  l’obftacle  qui  la  retient ,  Sc  de 
manière  à  le  furmonter  avec  le  moins  de  force 
poffible.  Mais  qu’on  fe  fouviçnne  qu’il  s’agit  bien 
moins ,  dans  tout  ce  que  nqus  avons  dit  jufqn’icif 
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de  lufage  du  levier ,  de  faire  faire  ce  premier  pas 
à  la  tête  de  l’enfant,  que  de  l’extraire  entièrement, 
alors  on  verra  combien  le  procédé  de  M.  Titjingh 
eft  peu  d’accord  avec  fes  coTinoilfaiices  fur  le  mé- 
chanifme  de  l’accouchement  j  &  chacun  fe  croira 
bien  fondé  à  demander  comment ,  avec  le  levier 
placé  fous  le  pubis  de  la  femme ,  &  fur  l’apo- 
phyfe  maftoïde  de  l’enfant ,  il  pourra  ramener  la 
tête  à  cette  marche  naturelle ,  Ci  bien  obfervée  8c 
h  bien  décrite  par  ce  Praticien  même.  M.  Titjingh 
paroît  avoit  jréfervé  à  M.  Herbiniaux  la  gloire  de 
nous  en  inftruire  (i\ 

1 6^5».  Si  les  perfonnalités  &  les  injures  de  toutes 
efpèces  que  ce  dernier  fubftitue  par-tout  aux  prin¬ 
cipes  ,  au  raifonnemenr ,  à  la  démonftration  ,  8c 
aux  preuves  ,  pouvoient  en  tenir  lieu ,  il  eût  fans 
doute  furpalfé  L’attente  de  M.  Titjingh  ^  8c  forcé 
tous  ceux  qu’il  regarde  comme  les  détradeurs 
du  levier ,  à  ne  voir  dans  cet  inftrunient  que  le 
chef-d’œuvre  de  nos  inventions  -,  puifqu’il  pour- 
rok  remplacer  le  forceps  dans  tous  les  cas ,  8c 
procurer  de  grands  avantages  en  d’autres  où  celui-ci 
n’eft  point  applicable.  Malgré’  le  mépris  dont  on 
ne  peut  fe  défendre  à  la  ledure  de  l’ouvrage  de 
M.  Herbiniaux  ^  nous  nous  croyons  obligés  d’en 
parler  ;  crainte  que  notre  fîlence  ne  foit  re¬ 
gardé,  par  1  Auteur  même,  comme  un  aveu  de 
1  excellence  de  fa  dodrine.  Si  la  difcuffion  que 


(i)  Voyei  fa  Lettre  déjà  citée. 
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nous  nous  permettrons  fur  quelques  points  ne  îe 
détrompe  pas ,  &  ne  lui  dévoile  pas  fon  ignorance 
fur  tout  ce  qui  concerne  fart  quil  dégrade  ,  & 
qu’il  exerce  néanmoins  avec  une  forte  de  vogue, 
elle  le  rendra  peut-être  plus  circonfped  à  l’avenir 
dans  le  jugement  qu’il  pourroit  encore  hafardec  fur 
les  Auteurs  qui  femblent  mériter  quelques  égards , 
au  moins  par  la  droiture  de  leurs  fentimens  ;  & 
elle  retiendra  les  jeunes  Praticiens  qui  pourroieut 
le  prendre  pour  guide  (i). 

lééo.  Nous  avons  remarqué  que  dcBruyn^  & 
plufieurs  autres ,  convenoieiit  qu’il  étoit  impoffible 
que  le  bout  du  levier ,  placé  fous  le  pubis ,  ne 
portât ,  en  quelques  cas  qu’ils  croyoient  extrême¬ 
ment  rares ,  fur  l’un  des  cotés  de  la  tête»,  aux  en¬ 
virons  de  l’oreille  j  &  avec  quelle  douceur  &  quels 
ménagemens  ils  en  ufoient ,  quand  ils  avoient  lieu 
de  le  foupçonner  fur  ce  point.  Loin  de  chercher 

(i)  M.  Herblmaux  feroit  bien  plus  digne  encore  de 
ce  mépris ,  s’il  eût  été  le  rédaéleur  de  fon  ouvrage  : 
l’ignorance  où  il  eft  de  notre  langue  peut  feule  l’ex- 
cufer  d’avoir  mis  fon  nom  à  la  tête.  Nous  nous  pet- 
fuadons  même  que  quelqu’un ,  jaloux  de  fa  petite  ré¬ 
putation  ,  &  plus  inflruit  que  lui  dans  cette  langue ,  ne 
lui  aura  prêté  fa  plume ,  que  pour  lui  enlever  jiifqu’à 
l’eftime  de  fes  concitoyens.  Nous  invitons  ceux  qui  Ce 
croiroient  en  droit  de  nous  reprocher  le  peu  de  mé¬ 
nagement  que  nous  avons  pour  lui,  de  lire  fon  ou¬ 
vrage  ,  &  de  le  juger  avec  plus  de  modération  s’ils  le 
peuvent. 
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à  l’éviter,  comme  ces  Praticiens ,  M.  Herbiniaux 
met  toute  fon  induftrie  à  le  rencontrer  ;  c’eft  fur 
l’apophyfe  maftoïde,  très-voifine  de  l’oreille,  qu’il 
dirige  fon  levier  i  il  regarde  cette  apophyfe  comme 
le  feul  endroit  où  il  puilTe  trouver  une  p;ife  avan- 
tageufe  -,  &  une  contufion  plus  ou  moins  forte  lui 
a  fouvent  démontré ,  après  1  illue  de  la  tete ,  qu  il 
ne  l’avoit  pas  cherché  vainement.  Nous  n’eullions 
pas  décrié  cet  inftrument,  dit-il ,  fi  nous  l’avions 
dirigé  comme  lui ,  &  fur -tout  fi  les  correétions 
qu’il  y  a  faites  nous  avoient  été  connues  :  car  il 
convient  que  le  levier  de  Roonhuifen  étoit  défec¬ 
tueux,  peu  propre  au  plus  grand  nombre  des  cas, 
&  que  fon  Auteur  ne  le  conduifoit  pas  de  la  ma¬ 
nière  la  plus  avantageufe.  Ce  jugement,  qui  au- 
roit  dû  rendre  JVk  Herbiniaux  plùs  avare  des  épi¬ 
thètes  outrageantes  qu’il  prodigue  à  ceux  qui  ont 
écrit  contre  cet  inftrument  avant  la  publication  de 
fon  ouvrage  ,  n’eft  qu’un  nouveau  trait  d’igno¬ 
rance  ou  de  méchanceté  j  puifque  ces  Auteurs  ne 
fe  font  élevés  que  contre  le  levier  de  Roonhuifen 
&  fa  méthode.  D’ailleurs ,  M.  Herbiniaux  n’a  pref- 
que  rien  changé  à  ce  levier  5  nous  comptons  pour 
fien  l’efpèce  d’anneau  qu’il  a  ajouté  au  bas  de 
chaque  courbure ,  &  qu’il  deftine  à  recevoir  un 
ruban ,  dont  l’utihté  fe  réduit  à  zéro  aux  yeux  de 
1  homme  inftruit.  C’eft  cependant  cet  anneau  de 
ce  ruban ,  dont  on  peut  voir  l’ufage  dans  l’Auteur 
même  ,  qui  traiisforment  le  levier  entre  les  mains 
du  Chirurgien  de  Bruxelles ,  en  un  inftrument  nou- 
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veau ,  qui  le  convertiiîènt ,  au  befoin ,  en  un  levief 
du  troifième  genre ,  ou  qui  réunifient ,  au  gré  de 
Topérateur,  la  puiffance  de  ce  dernier  à  celle  du 
levier  du  premier  genre ,  &  qui  le  rendent  appli, 
cable  à  tant  de  cas,  pour  lefquels  nous  Tavons  jugé 
inutile  (i).  Il  ne  fera  donc  plus  queftion  du  levier 
&  de  la  méthode  de  Roonhuifen  j  mais  du  levier 
&C  de  la  méthode  de  M.  Herbiniaux  j  dans  tout 
ce  que  nous  dirons  :  peut-être  ne  feroit-il  pas  hors 
de  notre  fujet  de  parler  auffi  du  fauteuil  &  du  petit 
lit  du  même  Auteur,  puifqu’il  femble  leur  accorder 
un  peu  de  part  à  fes  grands  fuccès. 

i66i.  Nous  ne  fuivrons  pas  M.  Herbiniaux  dans 
la  route  obfcure  qu’il  s’eft  frayée ,  crainte  d  y  égarer 
le  leéteur  avec  lui  ;  nous  nous  attacherons  feule¬ 
ment  à  fes  premiers  pas ,  &  il  Hdfira  de  les  faire 
connoître  pour  éclairer  le  refte  de  fa  marche. 


(i)  Nous  avons  obtenu  cet  inftrument  de  M.  H(t^ 
hiniaux  même ,  par  un  Chirurgien  de  Gand.  Nous  n’igno¬ 
rons  pas  que  celui  qu’il  emploie  journellement  en  eft 
un  peu  différent  ;  qu’il  eft  d’argent  battu ,  &  compofé 
de  plufieurs  pièces  j  que  les  fpatules ,  dont  les  cour¬ 
bures  font  calquées  fur  celles  du  premier ,  fe  montent 
à  volonté  fur  un  manche  de  même  métal  &  d’une  forme 
cylindrique  ,  qui  n’eft  pas  lui-même  fans  utilité  ;  puif* 
qu’il  conftitue ,  au  befoin  ,  un  corps  de  feringue  très- 
propre  ,  dit  ce  Chirurgien ,  à  ondoyer  l’enfant  avant 
l’opération.  Comme  le  fuccès  de  fon  application  ne  fau-* 
roit  dépendre  de  cette  efpèce  de  luxe ,  nous  ne  feroni 
acception  de  l’un  plutôt  que  de  l’autre. 
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Notre  intention  d’ailleurs  n’a  pas  été  d’improuver 
complètement  le  levier ,  mais  de  dévoiler  fon  in- 
fulfifance  dans  plufieurs  cas  pour  lefquels  on  l’avoit 
fpécialement  recommandé  ;  puifque  nous  en  indi¬ 
querons  quelques-uns  dans  la  fuite  où  il  peut  être 
utile.  Nous  examinerons  fur-tout  celui  que  choific 
M.  Herbiniaux  pour  l’expofition  du  premier  ma¬ 
nuel,  ou  du  manuel  général  de  fon  levier  j' tant , 
parce  qu’il  nous  paroît  celui  des  Roonhuifen  ^  que 
parce  que  c’eft  à  ce  cas  même  qu’il  s’efforce  de  ra¬ 
mener  tous  les  autres.  Nous  avouerons  cependant 
que  la  pofition  dé  la  tête ,  que  nous  rapportons 
ici  à  celle  pour  laquelle  les  Roonhuifen  faifoient 
fpécialement  ufage  du  levier ,  n’eft  pes  auflî  clai¬ 
rement  exprimée  par  M.  Herbiniaux  que  par  ceux- 
ci  5  c’eft  un  défaut  trop  commun ,  d’ailleurs ,  dans 
fon  ouvrage ,  pour  s’attacher  à  le  relever ,  &  ce 
ii’eft  qu’à  la  faveur  d’une  pareille  obfcurité  qu’il 
s’échappe  par-tout.  Voici  le  titre  de  la  Seélion  où 
cette  pofition  eft  énoncée  ;  «  i  °.  Manuel ,  ou  Ma- 
>»  nuel  général  de  mon  levier  dans  la  pofition  de  la 
»>  tête  où  la  face  répond  à  l’un  ou  l’autre  des  côtés 
••>  de  l’os  facrum ,  &  l’occiput  à  l’arcade  du  pubis  ». 
Si  M.  Herbiniaux  entendoit  par  ces  mots ,  Arcade 
du  pubis  ,  cette  large  échancrure  qui  eft  au- 
deffous  de  la  fymphyfe  ,  comme  l’entendent  tous 
les  Accoucheurs ,  nous  penfons  qu’il  conviendroit 
qu’une  tête  placée  de  cette  manière  feroit  bien 
mal  conformée  ,  ou  celle  qui  La  verroit  ainfi 
placée,  bien  mal  organifée  :  mais  il  femble  quel’Ac: 
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coucheur  de  Bruxelles  exprime ,  par  ces  mots,  îe 
ceintre  que  forme  en-dedans  du  badin  le  corps  des 
deux  os  pubis. 

1662.  Lorfqu’il  eft  bien  certain  que  la  tête  eft 
tournée  de  façon  que  la  face  eft  en  arrière  (nous 
nous  fervirons  par-tout  de  fes  expreflîons  (i),  if 
palTe  deux  doigts  de  la  main  gauche  dans  le  vagin, 
fous  l’arcade  du  pubis ,  &  le  bord  de  l’orifice  dé 
la  matrice  ,  s’il  eft  encore  allez  bas  pour  fervir  de 
conducteur  au  levier.  Il  introduit  fa  fpatule  à  petite 
courbure  (2)  &  bien  huilée,  de  bas  en  haut,  & 
4ans  une  direction  oblique  de  derrière  en  devant  , 
en  l’avançant  fur  la  tête  de  l’enfant  le  long  de  la 
fymphyfe  du  pubis  ,  ou  un  peu  à  côté ,  jufqu’à 
ce  que  fon  extrémité  foit  parvenue  vers  la  bafe 
de  l’occiput.  Il  lève  alors  le  manche  de  fon  leviei'i 
où  il  ramène  fon  extrémité  inférieure  de  derrière 
en  devant ,  en  le  faifant  agir  en  bafcule  fur  foii 
point  d’appui,  par  des  petits  mouvemens  en  bonds 
ou  en  façades;  tournant  obliquement  à  droite  ou 
à'  gauche  le  bout  de  la  fpatule  vers  le  côté  où 
fe  trouve  l’apophyfe  maftorde  (3),  afin  de  chercher 

(1)  Voyei  l’Auteur,  page  389,  §.420 , 421, 4^^* 
4^3  »  424- 

(2)  La  condition  énoncée  ,  &  la  préférence  que  M* 
Herhiniaux  donne  à  fa  fpatule  à  petite  courbure , 
vent  qu’il  fuppofe  la  tête  dans  le  fond  du  baffin  :car 
il  n’emploie  cette  fpatule  que  dans  ce  cas.  Voyei  §.  12O 
de  fon  ouvrage. 

.  (3)  Les  Roonhuïfen' aufli  en  tâtonnant- pour 

le 
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lè  point  de  réfiftance  du  levier  vers  la  bafe  de 
cette  apophyfe  (i).  L  orfqu'il  croit  être  arrivé  au 
point  qq’il  cherche  ,  il  fait  une  épreuve» d’attrac¬ 
tion  fur  la  tête  (i) ,  tenant  d’une  main  le  manche 
élevé  pour  que  l’inftrument  agilTe  en  bafcule  fur 
(bn  point  d’appui ,  tandis  que  de  1  autre  main  il 
tire  fur  le  cordon  vers  l’anus  de  la  femme  (3). 
Au  moyen  de  cette  épreüve  d’attradion ,  M.  Her- 
biniaux  ttoxxvQ  dans  fon  levier  une  refillance  qui 
continue ,  dit-il  j  à  la  première  douleur,  &  qui  fe 
foutient  à  chaque  fois  qu’on  opère  dans  les  dou- 


trouvef  le  chemin  le  plus  libre  ;  celui  qui  a  bien  reconnu 
la  pofuion  de  la  tête  ne  tâtonne  pas  ;  il  connoit  le  but 
où  il  doit  aller ,  il  y  va  droit  :  ce  tâtonnàge  prouve 
qu’on  ne  fait  pas  ce  que  l’on  fait. 

(1)  Il  n’y  a  pas  d’étudiant  qui  ne  fâche  que  fapô- 
phyfe  maftoïde  n’exifle  pas  chez  le  foetus ,  du  moins 
qu’elle  n’eft  pas  allez  faillante  pour  que  le  bout  de  la 
fpatule  puiffe  s’y  accrocher. 

(a)  Cette  épreuve  d’attraélion  annonce  encore  qu’oil 
ne  fait  ce  que  fon  fait. 

(3)  Le  point  d’appui  de  rinftrumént  éft  fpédiâlement 
contre  le  bord  inférieur  de  la  fymphyfe  du  pubis  J  & 
le  cordon  eft  celui  dont  nous  avons  parlé  au  §.1660» 
Une  cordelette ,  contournée  fur  ü’une  des  extrémités 
du  levier  de  Roonhuifen ,  &  qu’on  y  voit  encore  gravée  « 
femble  en  avoir  donné  la  première  idée.  L’ufage  qu’ea 
fait  M.  Hefbiniaux,  eft  celui  que  M.  Levrct,  doqt  il 
devroit  fe  glorifier  d’avoir  été  élève ,  préfumoit  qu’eu 
faifoient  les  Roonhuifen. 

Tome  II. 
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leurs  fuivantes,  fi  réxtréiTiité  de  la  fpatuîe  a  palTé 
Tapophyfe  malloïde.  Quand  il  ne  fent  pas  cette 
téfiftahce ,  il  porte  foh  inftrument  du  coté  où  il  a 
trouvé  le  plus  de  folidité ,  &  il  cherche  jufqu’à  ce 
qu’il  tienne  hièri  comme  il  faut.  Cet  Accoucheur 
ôbferve  que  les  petits  mouveitiens  en  faceades 
qu’il  feit  avec  le  manche  du  levier ,  &  l’attraétion 
qu’il  exerce  fur  la  fpatiile  au  moyen  du  cordon , 
fufiifeht  pour  diriger  la  face  de  l’enfant  dë  côté  j 
&:  vers  celui  où  elle  étoit  déjà  inclinée  (i),  à  moins 
que  la  tête  ne  fût  extrêmement  ferrée  de  toutes 
parts  entre  les  os  du  balîîn  s  ce  qu’il  croit  ne  de¬ 
voir  jamais  arriver*,  de -forte  qu’après  ces  premières 
manoeuvres ,  continue-t-il  ,  l’apophyfe  maftoïde 
qu’on  a  faifie  fe  trouve  fous  la  fymphyfe  dii  pubis, 
&  n’eft  plus  du  tout  difficile  à  bien  tenir  avec 
l’extrémité  de  la  fpatule  j  &  le  levier,  qui  par-là 
reprend  une  ligné  direéte  avec  le  corps  de  la  femme, 
en  acquiert  un  degré  de  force  plus  confidérable  pour 
l’extradion  de  la  tête  (2), 

1663.  Avant  de  pâ^r  à  la  manière  dont  M. 


(1)  C’eft  un  grand  déftut ,  qui  prouveroît  feul  qu« 
M.  Herbïnïaux  agit  fans  méthode  :  car  il  n’y  a  pas  de 
méthode  à  mal  faire  ;  rien  ne  dénote  davantage  l’igno¬ 
rance  où  l’on  eft  touchant  le  méchanifme  de  l’accou¬ 
chement. 

(2)  On  verra  ci-après  que  ce  degré  de  fofce  eft  fu- 
perflu ,  piiifqu’on  u’èn  exerce  aucune  avec  le  levi« 
pour  l’extraélion  proprement  dite  de  la  tête. 
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Jicfbiniaux  procède  à  lextraètion  de  la  tête ,  nous 
nous  arrêterons  un  inftant  fur  ce  premier  point 
de  fon  manuel ,  quoiqu’il  ne  femble  pas  d  une  bien 
grande  importance,  puifqu’il  ne  s  agit  que  de  1  ap-^ 
plication  de  l’inftruftient.  Nous  ne  lui  objeèberons 
pas  Timpoffibilité  d’introduire  fon  levier  fous  le 
pubis,  dans  le  cas  énoncé,  comine,nous  1  avons 
fait  à  l’occafion  de  la  méthode  de  Roonhuifen  :  il 
a  prévenu  nos  objeélions  à  cet  égard ,  en  fe  décla¬ 
rant  d’une  opinion  contraire  à  cèlle  de  tous  les 
Accoucheurs  fur  le  véritable  enclavement ,  8c  en 
s’en  formant  une  qui  pût  s’accorder  ares  fa  ma¬ 
nière  d’agir*  Selon  ce  Chirurgien,  les  mop  Enclavé 
&  Engagé  font  fynonymés  (i)  :  il  regarde  comme 
enclavées  toutes  têtes  qui  fe  font  introduites  dans 
le  baflîn ,  quel  que  foit  le  degré  de-compreffion 
qu’elles  y  éprouvent,  ou  la  mobilité  quelles  y  con- 
fervent.  La  tête  qui  eft  complètement  enclavée 
eft  celle  dont  le  cafque  a  déjà  franchi  complètement 
le  détroit  fupétieur-,  la  tête  qui  n’eft  enclavée  qu’in- 
complétement ,  celle  qui  n’eft  defcendue  qu’en 
partie,  &c.  Avec  de  pareils  principes ,  point  d’obf- 
tacles  à  l’introdudion  du  levier ,  8c  l’ulàge  de  cef 
inftrument  peut  être  porté  très-loin.  Si  le  mot 
Engagé  &  le  mot  Enclavé  font  fynonymés,  les  Ac¬ 
coucheurs  ne  les  ont  certainement  pas  employés 
dans  la  même  acception ,  mais  pour,  exprimer  deux 
états  différens,  quoique  la  tête  fut  engagée  dans 

(i)  Foyti  l’Auteur,  p.age  ao/  &  fuiv. 
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Tun  &  l’autre.  Si  la  tête,  qui*  eft  véritablement 
enclavée ,  eft  engagée  dans  le  baflîn ,  puifque  fon 
enclavement  ne  fauroit  avoir  lieu  fans  cela ,  celle 
qui  eft  engagée  n’eft  pas  toujours  enclavée.  Toutes 
celles  qui  franchiflènt  le  canal  du  baflîn,  quelle 
que  foit  la  rapidité  ou  la  lenteur  de  leur  marche, 
s’y  engagent  j  mais  celles  qui  s’y  enclavent  ne  le 
traverfent  pas ,  fi  l’art  ne  vient  au  fe'cours  de  la 
nature.  Le  nombre  de  celles-ci  eft  très-petit ,  & 
le  nombre  de  celles-là  fi  grand ,,  qu’on  nè  peut 
établir  aucun  rapport  entre  elles.  Une  tête  enclayée 
eft  immobile  j  &  retenue '  par  deux  points  de  fa 
furface  ,  au  moins  diamétralement  oppofés ,  elle 
ne  peut  tourner  fur  fon  axe,  Voyc^  Enclavement, 
§.  1708.  Celle  que  M.  Herbiniaux  fe  propofe  d’ex¬ 
traire  avec  fon  levier,  quoique  très-èngagée, eft 
mobile ,  &  roule  aifément  dans  le  baflîn  ;  c’eft 
de  cette  grande  mobilité  même  que  naît  le  défaut 
le  plus  elTèntiel  de  la  partie  du  manuel  que  nous 
avons  déjà  expofée ,  puifque  fans  elle  011  ne  pour- 
roit  tourner  la  face  de  l’enfant  de  côté ,  &  ramener 
l’apophyfe  mafto'ide  fous  le  pubis ,  au  moyen  des 
petites  faccades  &  du  tâtonnage,  qui  paroilfent  ne- 
celfaires  pour  bien  placer  le  levier.  Il  faut  ignorer 
jufqu’aux  premières  loix  de  l’accouchement ,  jul" 
qu’aux  notions  qu’en  ont  les  élèves  les  moins  inf- 
truits  ,  pour  trouver  un  avantage  dans  ce  change¬ 
ment  de  direélion  de  la  tête ,  lorfqu’il  ne  lui  refte 
à  franclûr  que  le  détroit  inférieur  j  ou  craindre  bien 
peu  de  fe  montrer  en  contfadiélion  avec  foi-même; 


DES  A  C  C  0  U  C  H  MEN  S.  215 
pour  l’expofer  auffi  publiquement.  M.  Herbiniaux 
conviendra  bientôt  que  cette  pofition  tranfverfale 
qu’il  fait  prendre  à  la  tête  ,  en  infmuant  &  en 
plaçant  fon  levier ,  n’eft  pas  celle  qui  lui  convient 
pour  traverfer  le  détroit  dont  il  s  agit  (i)  ,  quoi¬ 
qu’il  s’efforce  d’infînuer  dans  un  autre  lieu  qu  elle 
ell  la  meilleure  (2).  Si  des  faits  pouvoient  quelque 
chofe  de  plus  que  le  raifonnement  fur  l’homme 
aveuglé  par  la  prévention ,  nous  n’en  manquerions 
pas  pour  démontrer  au  Chirurgien  de  Bruxelles  -, 
que  le  plus  grand  obftacle  qui  s’oppofe ,  en  bien 
des  cas ,  à  la  fortie  de  la  tête ,  ne  vient  que  de 
cette  pofition  tranfverfale ,  &  que  cet  obftacle 
même  peut  avoir  lieu  dans  le  baffin  le  mieux  con¬ 
formé  :  nous  ne  ferions  embarraifés  que  dans  le 
choix  de  ces  faits  j  que  nous  puiferions  jufques 
dans  l’ouvrage  de  M.  Herbiniaux,  Bientôt  nous 
allons  voir  la  nature ,  aux  prifes  avec  lui  ,  dé¬ 
ployer  toutes  fes  forces  pour  rétablir  la  tête 
dans  fa  pofition  primitive ,  &  porter  l’occiput  fous 
le  pubis ,  malgré  la  réfiftance  que  lui  oppofe  ce 
Chirurgien ,  en  doublant  la  puiiTance  de  fon  le¬ 
vier  qu’il  fait  agir  alors  comme  levier  du  pre¬ 
mier  genre,  de  comme  levier  du  troifiéme  genre 
tout  à  la  fois.  C’eft  de  fa  manière  de  procéder  à 
1  extradtion  de  la  tête  que  doivent  fbrtir  ces  traits 
de  lumière. 


(1)  royeç  l’Auteur ,  §.  308  ,  309  ,  428. 

(2)  Voy,  M.  Herbiniaux ,  pag.  378,  à  la  fin  dii  §.  405^ 
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v  1664,  Il  faut  attendre ,  dit-il,  pour  extraire  la 
tète,  que  l’adtion  du  levier  foit  fécondée  par  les 
toiïtraélions  expulfives  xle  la  matrice  y  r  C'en:  pouri- 
quoi  il  attend  qu  il  vienne  une  petite  douleur-,  8ç 
dès  qrfil  en  eft  averti,  il  commence  à  vaciller  fou 
levier  (41)  fur  fon  point  d  appui  (z),  eu  continuant 
suffi  long-temps  que  dure  cette  douleur,.  Pont  ache^ 
ver  l’extraétion ,  il  lève  d’une  main  le  manciie  du 
levier  pat  des  qêtits  mouvemens  èii  bonds ,  &  il 
A-e^üble^en  même  temps  le  mOüvemenf  d’attîUc- 
don  su  moyen  du  cordon  qu’il  tient  dë  l’autrê 
mainij  par-là ,  continue-t-il ,  il  attire  le  levier 
veri  lë  tes*,  ainfi-que  la  tête.  Les  dôulèUrs  de  là 
-femme  ,  qui' n-étoiént  pas  expuffives  aupayavunt, 
le  deviennent  tellement  dès  qu’on  commué  à 
lôp'éreti  de  cette  maniète  j  que  les  -forcés  de  la 
unatrîcè  augmentent  dù  double  de  même -  du 
triple,  ajoute-t-il-,  çe- qui  l’engage  à  leur  confifet 
l’expulfion  de  la  tête  ,  quand  elle  eft  êntiérenieUt 
parvenue  dans  le  baffin,  à  moins  que  des  caUfes 
imprévues  ne  l’obligent  à  l’extraire  précipitàra- 
■inent  (3). 


(1)  Il  eft  alors  placé  fur  l’apôphyfe  maftoïdé  qai 
répond  à  la  fymphyfe  du  pubis. 

(2)  Ce  point  d’appui  ëft  au  bord  inférieur  de  la  fy*’*’ 
phyfe  du  pubis. 

(3)  Ce  paragraphe  ne  contient ,  pour  ainfi  dire ,  qu* 
les expreflions  de  l’Auteur.  Voyej^  fon  ouvrage,  p.  39®* 
§•!  425 ,426  &  427. 
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1665.  Nous  n  abuferons  pas  de  la  parience  dii 
leéfceur,  en  lui  démontrant  ici  que  M.  Ecrb  'miaux 
n  a  rien  fait  encore,  ou  prefque  rien  fait  poijr  lex- 
traétion  de  h  tête,  &  quil  ne  fera  rien  de  plus, 
fl  des  circonftances  imprévues  ne  l’obligent  à  coiir 
tinuer  j  puifqu’il  e^  dans  Tufage  d’en  confier  l’ex- 
pulfion  aux  foins  de  la  nature ,  daiis  la  crante  de 
déchirer  la  fourchette  ,  en  faifant  palfer  à  la  fqi§ 
cette  tête  &  l’infirument  à  travers  la  vulve.  S  il 
en  abandonne  l’e^pulfinn,  aux  effort?  naüirÇ'^s  ^ 
l’accoucfiement ,  a.ufli-tôt  qu’elle  eft  entièrement 
defcendue  dans  le  p.etff  badin ,  il  n’en  fait  dowÇ 
pas  fextraélion  ;  ?’il  œflè  d’agir  avec  le  leviqç 
quand  la  tête  .e^:  parvenue  à  ce  point ,  qu’a^t-il 
donc  fait  aveceet  inffrqmqnt  ?  N’occupoitrelle  pas 
l’exçavatiqn  <in  petit  baffin  ,a^vant  qu’il  ne  %, ap¬ 
pliqué:  î  Si,  M.  qe.  peut  .difcpnyenir 

qu’elle.n’y,fût  engagée  (i),pourquoi  tous  çes  petits 
mouvemens  en  bonds ,  ,ces  petits  mouvenaens  de 
bafcule4e  la  part  du  levier  fwr  fon  point  d’appwi^ 
pourquoi, redoubler  celui  d’attraétion  au  iqoyeii.du 
cordon  attaché  à  .la  Jpatide  ,  &  réunir,  dans  un 
cas  auffi  fimple  ,  la  puiffançe  dû  levier  du  troi- 
fième  genre  à  celle  du  leyier  du  premier  genm  ?  JEn 
fuppqfant  que  la  tête  fût  un  peu  moins  ^vaucéo 
que  nous  ne  l  aeçprdons  à  IVI.  HerbiriiauX  j  ^ 
qu  elle  n^l  fjût  p^s  epcore  coinpiétement  <^ns  le 
fond  dn  baiÇn,  il  n’en  ferç»it  pas  luoins  dénrontré 

{i^  Voye^  les  notes  du  §.  i66a. 
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que  ce  Chirurgien  n’auroit  rien  fait  pour- fon 'ex. 
tradion.  Il  convient,  i®.  qu’elle  roulé  aifément 
fous  la  fpatule  du  levier ,  &  que  les  petits  mou- 
vemens  en  bonds  &  en  faccades  qu’il  fait  en  cher¬ 
chant  1-apophyfe  niaftoïde ,  fufïîfent ,  d’ordinaire, 
pour  tourner  la  face  de -côté  j  '  c-éft  :  én  cela 
même  que  nous  avohS  déjà  trouvé  qùfe  (a  méthode 
étoit  défeélueufe  z®.-  que  i’adion  dù  levier  aug¬ 
mente  du  double  &'mêtm  du  triple  lés  forées  ex- 
pultri-ees  de  la  matriêë  Or,- commet  con¬ 
cevoir ‘quuiiè  tête-aulîî  peù' ferrée  dans  lé  détroit 
fupérieur  s’y  arrêtera',  quel  que  foit  l’état  des  forces 
qui  tendent  à  la  pouffer  hn  avant ,  puifqu’elie  doit 
palier  d’un  lieu  étroit- dans -un  plus-fergeî  Si  les 
forces' augmentées  par  fe-préfénee- du'  îèvier  fufïî- 
iëint  pouf  l’expulfion' dé-Ia -tête ,  après  ce  premier 
pas'  quMa  porte  >daiis  de  fond  du  baffirê,pôùïquoî 
ne  lui  feroient-ellés  pas  faire  ce  même  pas  ? -Nous 
fomrhës  pleinement  iperfuadés  que'  Ié  '  Ie'vîèr  ÿ  a 
peu^de  'part  ,'&‘'qu’ihn’elî -entre  les‘  mains  de  fort 
Auteur '^ti’un' moyen  d’agàcer  la  matricé^&-de  l’irt- 
vitef  '  à'-  fe  ccmt-radér  dvec'phis  d’éiîëlr^îé’f  dÔitime' 
nous  l’agaçons  quelquefois  du  bouëihi-db^h  porté 
fotis  lé  bord  de  l’otifieé,  d’urie  maui'  plàêêe  fur 
le  ventre  de  la  femme.  'Le'Chirurgien'dfe^Brtolles 
convient-  que  cette  augmentation  de  forê^'expul- 
trices  fuit  de  près,  l’application  de  foii  leVièf ,  SC 
qu’il  leur  confie  l’éipulfion- de  la  tête  ,-' moins 
que  dea  circonftaneeaimprévues  ne  l’en  détournent* 
Quand  ces  çirconftancés  fç  préfentent,;  qUé  fait-iiî 
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1 66 (5 .  Si  elles  obligeoienr  d’achevér  précipicam- 
jnent  lexcradioa  de  la  tête,  on  pourroit,  dit-il, 
s  en  tenir  à  l’andenne  méthode ,  en  évitant  toute¬ 
fois  de  déchirer  la.  fourchette.  Quoique  cette  an¬ 
cienne  méthode  foit^éjà  connue -&.  difcutée,  nous 
la  retracerons  ,  puifque  M.  Herhinimx ,  qui  nous 
a  taxé  dhmpofture  fur  tout  ce  qui  y  a  rapport, 
juge  à  propas.de  la  trouver  bonne.  Il  faut,  félon 
lui ,  retirer  d’une  main  lelevièh  pir  lohaut  de  la 
vulve, autant  qu’il  eft  poffible,'lhns  lailler  échapper 
fa.'  prife  :  ce  qui  fe  fait  en  appuyant  la  paume  de 
l’autre  main  :  contre  l’anus  de.  de^  ' périnée  de  la 
femme,  afin  d’élever..rocciput  vers  l’échancrure 
formée  par  les  branches  des  os  qmbisi  Alors  le 
manche  du  levier  rremonte  au-tdeiïiüs.:dü  mdnt  de 
-Vénus,  yers  le  bas- ventre,  à. une  hauteur  furpre- 
nante ,  avant  que  le  menton  ne  -p^alfe  la  four* 
chette..)...'  .'si  ;  ■  *: 

-,  .1 667.  Nous  avons  démontré  ,  en; dxanjinant- cette 
ancienne  méthode,  qui  eft  celle  dés  Roonhuifen  ^ 
que  la  tête  étoit  expulfée ,  &  non  pas;  amenée  de¬ 
hors  au  moyen 'du  levier  i  nous  iférions  bien 
mieux  fondés  à  l’objeder  à  M.  Herbiniaux^  à  lui 
qui  nous  apprend  que  les‘  forces  de  la  matrice ,  peu 
expultrices  avant  l’application  de  cet  inftrument, 
le  deviennent  tellement,  qu’elles  augmentent  du 
double  &  même  du  triple  ;  mais  gardons  le  filence 
fur  ce  point ,  pour  ne  pas  nous  répéter.  L’on  a 
Vu  que  M.  Herbinlaux  comptoir  pour  un  des  grands 
avantages  de  la  méthode,  la  facilité  qu’il  éprouvoit 


■iiS  L  j4  R  3^''  - 

à  mettre  k  face  de  côté  &  à  ramener  1  apophyfç 
.maftoïide  fous  la  fymphyfe  iu  pubis  ,  en  introdui- 
fant  fon  levier  i  que  c'était  lür  cette  apophyife 
même  où  il  devoit  être  placé..  Quoiqu'il  ait  publié 
que  cette -  poütion  tranfverfale  de  la  tête  ne  s’ao- 
«ttnmodoit  pas  il  mal  au  détroit  inférieur,  puift 
que  le  grand  diamètre  du  crâne  répondait  alors 
au  plus  grand  de  ce  détroit  qu’il  ne  voyoit  paç 
pourquoi  on  s'oblîtinoit  1  la  changer,  &  àramenet 
i  occiput  fous  le  pubis,  il  fe  conduit  cependant  ici 
ïrès-ddfârainment  i  &c  le  reproche  qu'il  nous  fak 
d’expoier  la  vie  de  d’enfant  en  lui  tordant  le  cou, 
toutes  lesjfiois  que  nous  ramenons  l'occiput  à  ce 
|ïoint  au  moyen  du  forceps  ^i-)^  ne  fauroit  le  te- 
tenir  ,  &  l’empêcher  de  nous  imiter.  ^S’d  ne  .dii%e 
pas  l’extrémité  occipitale  de  da  tête  fous  l’échan¬ 
crure  formée  par  les  branches -des  os  pubis  ,  au 
moyen  de  fon  levier,  comme  nous,  le  faifons  avec 
le  forceps, &:bien  plus  fouvent  avec  le  doigt  féal, 
au  moins  jte  s’oppofe-t-il  pas,,  de  plein-gré,  au 
mouvementde  pivot  par  lequel  elle  reviem  à’  cette 
^onne  polition.  Il  ne  s'y  oppofe  pas  de  plein  igté» 
nous  ne  lui  prêtons  pas  eettê  intention  qui  feroil 
suffi  condamndhle  que  fa  méiiiQde mais  il 
ce  mouvement  plus  difficile ,  en  agilfant  du  bout 
de  l'inftrument  fur  la  région  de.  l’apophylé  maf* 
toîde,  qu'il  a  ramenée  demère  4a  Xymphyfe  <1® 


(i)  Voyéi'  'M.  Uerbialaux ,  pag.  378  ,  à  la  ik  du 
§-405. 
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|)ubis  même  :  car  le  levier  placé ,  &  mis  en  adion, 
comme  le  recommande  ce  Chirurgien ,  ne  tend  di- 
redement  qu  à  maintenir  la  tête  dans  cette  fitua- 
tion  tranfverfale.  Si  l’occiput  revient  en-delTus  * 
malgré  les  obftacles  que  lui  oppofe  inévitablement 
cet  inftrument ,  admirez  donc  la  nature ,  M.  Her~ 
hinïaux  j  étudiez-la  davantage ,  &  voyez  comment 
elle  déploie  le  relie  de  fes  forces  pour  vaincre  les 
difficultés  qui  nailfent  du  palTage  même,  celles 
que  vous  y  ajoutez  avec  votre  levier.  Puilque  fon 
but  eft  de  porter  l’occiput  fous  réchancrure  que 
forment  les  os  pubis,  ne  l’en  détournez  plus, 
comme  vous  le  f^es  en  appliquant  cet  inftrm 
-ment,  &  ne,  you§  ÎOppofez  plus  à  ce  qu’il  y  re¬ 
vienne  ,  dans  le  temps  où  vous  crc)yez  -procéder  à 
J’extiadiôn  de;  1^  tête.  i  . 

l'Céî.  Ce  pas  feulement  cela  que  M, 
Herbiniaux  en  ccbnitîadid-ion  avec  lui-inême^ 
avec  la  nature ,  &  fous  les  bons  Auteurs  ,  il  l’eft 
encore  à  bien  d’autres  égards-i  &  .indépendamment 
de  tout  ce  que  nous  venons  de  dire ,  on  pourrok 
lui  démontrer  qu’il  ne  fauroit  opérer  f ’extradion 
de  la  tête,  par  la  méthode  qu’il  adopte.  Dans  cette 
ancienne  inéthode ,  tant  de  -fois  combattue ,  ôc 
rejettée  par  M.  Herhiniaux  lui-^même  ,  le  levier 
placé  fous  le  pubis  ,  étoit  appliqué  fur  rpçciput 
de  1  enfant ,  comme  il  doit  l’être  nécelfairement 
dans  le  cas  où  des  ôreonftances  imprévues  l’obli- 
^nt  à  achever  précipitamment  l’accouchement  j 
puifqu’il  dit  pdfirivement  que  l’occiput  's’engage 
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alors  dans  Téchancrure  que  forment  les  branches 
des  os  pubis,  &  qu’il  relève  fon  levier  à  une 
hauteur  furprenante  vers  le  ventre  de  la  femme. 
Comment  accorder  au  Chirurgien  de  Bruxelles  ce 
qu’il  refufe  au  Chirurgien  d’Amfterdam  >  A  l’inf- 
trument  de  M.  Herbiniaux ,  qui  ne  diffère  pas  ef- 
fentiellemënt  de  celui  de  Roonhuifen  ^  ce  que  ne 
peut  opérer  ce. dernier?  M.  Camper  a  eu  raifon, 
dit-il ,  de  publier  que  pour  l’employer  avec  fuccès 
on  ne  devoir  pas  l’appliquer  fur  l’occiput  comme 
l’avoient  enfeigné  MM.  de  Vifcker  &  Van  de 
Poil  ;  8c  il  a  conftamment  obfervé  qu’il  glilTe 
&  abandonne  fa  prife  au  moindre  mouvement 
d’attraéfion  que  l’on  fait ,  s’il  n’eft  appliqué  fous 
l’apophyfe  maffbïde  j^ou  bien  entre  cette  apophyfe 
8c  la  protubérance  o(;cipitalé{r)i' Qùe  M. 

‘Tiiaux  nous  apprenne  donc  comment  il  agit  fut  ce 
point ,  dans  le  moment  où  la  tête  traverfe  le  dé¬ 
troit  inférieur,  dans  celui  où  l’occiput  s’engage  fous 
l’arcade  du  pubis  j  ou  qu’il  convienhè  que  tous  les 
efforts  qu’il  a  faits  jufqu’alors,  ceux  qu’il  continue 
d’exercer  fur-tout ,  ne  fauroient  pafîèr  pour  des 
efforts  falutaites  qu’aux  yeux  dei’ignorant.  Le  fé¬ 
cond  &  le  troifiëme  manuels ,  qu’il  ne  donné  que 
comme  autant  d’additions  à -celui  que  nous  ve¬ 
nons  danalyfèr,  bien  loin  de  difEper  les  doutes 
que  nous  avons  élevés  fur  le  favoir  de  cet 
teur ,  ne  font  que  leur  prêter  un  nouveau  degré 


(i)  Voye^  M.  Herbiniaux  ,  pag.  85  &  fuiv. 
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de  force  :  les  Praticiens  qui  méditeront  bien 
fon  ouvrage  trouveront  peut-être  que  nous  le 
traitons  avec  trop,  d’avantage  encore. 

i66ç,.  M.  Herbiniaux  (i)  met  au  nombre  des 
accouchemens  contre  nature ,  celui  où  la  face  de 
l’enfant  eft  tournée  vers  l’arcade  du  pubis,  &  l’oc¬ 
ciput  vers  l’une  des  parties  latérales  de  l’os  facrumi 
parce  que  la  tête  eft  alors  plus  expofée,  dit-il ,  à 
s’arrêter  par  fa  bafe  dans  le  détroit  fupérieur  :  ce 
qui  n’eft  bien  clair  que  pour  ce  Praticien.  Pour 
remédier  à  cet  accident,  il  obferve  de  quel  côté 
du  baflîn  la  face  eft  déjà  tournée,  afin  de  la  tourner 
un  peu  plus  encore  de  ce  même  côté,  &  d’amener 
l’apophyfe  maftoïde  vers  l’arcade  du  pubis.  Pour 
opérer  ce  déplacement  ,  il  fe  fert  d’un  levier  fe- 
nêtré ,  qui  a  plus  de  longueur  &  de  largeur  que 
fes  fpatules  ordinaires  j  &  il  le  porte  fur  la  tempe 
de  l’enfant ,  d’où  il  le  fait  avancer  vers  les  parties 
latérale  &  poftérieure  de  la  mâchoire  inférieure, 
en  allant  comme  en  cernant  la  tête.  La  face  étant 
mife  de  côté ,  il  emploie  fa  fpatule ,  &  l’applique 
fur  l’apophyfe  maftoïde  pour  extraire  la  tête  comme 
dans  le  cas  précédent  -,  c’eft-à-dire  ,  pour  être  té¬ 
moin  de  nouveau  que  malgré  fes  efforts ,  la  nature 
trouvera  en  elle  alTez  de  reffources  pour  l’expulfer  : 
car  nous  ne  faurions  répéter  trop  fouvent ,  pour 
1  inftruétion  de  M.  Herbiniaux ,  pour  le  falut  des 
femmes  &  des  enfans  qui  lui  font  confiés ,  pour 
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rhonneur  âe  l’att  enfin ,  que  le  levier  placé  fous 
le  pubis  &  fur  Tapophyfe  maftoïde ,  ne  peut  operef 
Textraélion  de  la  tête ,  comme  il  ii’a  pu  contribuer 
en  rien  à  ramener  l’occiput  vis-à-vis  l’échancrure 
que  nous  appelions  Arcade  du  pubis ,  où  il  fe  pré- 
fente  dans  ce  dernier  temps  de  l’accouchement  j 
puifque  fon  aélion  ne  tend  qu’à  la  maintenir  dans 
la  pofition  tranfverfale  qu’on  lui  a  déjà  donnée  à 
fon  moyen ,  foit  qu’on  le  falîè  agir  comme  levier 
du  pren^er  oü  du  troifième  genre ,  ou  qu’il  réu- 
liilîè  la  puilTance  deS  deux. 

1 670.  Le  troifième  manuel,  confidéré  en  ce  qu’il 
offre  de  particulier ,  paroîtra  bien  plus  fimple  quç 
le  premier,  dont  il  n’eft  qu’une  addition ,  ôc  mêmé 
que  le  fécond ,  parce  que  la  pofition  où  fe  trouve 
alors  la  tête  eft  la  plus  favorable  à  l’application 
du  levier,  félon  les  principes  de  M.  Herbiniaux  i 
la  face  répondant  à  l’un  des  côtés  du  baflin,  Ôc  l’a- 
pophyfe  maftoïde  fur  laquelle  doit  être  placé  l’inf 
trument  étant  fituée  derrière  la  fymphyfe  du  pu¬ 
bis  (i).  Cette  pofition  a  tant  ,  de  rapport  avec  celle 
qui  fait  le  fujet  du  premier  manuel,  continue  ce  Chi¬ 
rurgien,  qu’il  n’en  donneroic  paà  un  particulier,  fi 
l’on  n’éroit  dans  l’habitude  en  France  de  regarde? 
ce  cas  comme  bien  plus  vicieux  que  tout  autre» 
lorfqu’il  s’agit  de  faire  ufage  des  mftrumens  :  mais 
il  le  donne ,  pour  faire  voir  que  l’ufage  de  fon 
levier  eft  aufti  facile  ,  &  d’un  fuccès  aufli  fur  que 


(i)  Page  402. 
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/celui  du  foit:eps  eft  dangereux  &  incertain.  Ceft 
à  i’expérienœ  qu  il  faut  en  appeller  :  fi  Ton  n  écouté 
que  (a.  voix ,  Ton  ne  pourra  fe  défendre  d’un  fen- 
timent  bien  différent  encore  de  celui  que  nous 
avms  exprimé  ci-devant  pour  l’Auteur  du  Livre 
d<Mît  nous  femmes  forcés  de  parler.  Si  le  cas  dont 
ii  s’agit  n’eft  pas  le  plus  fimple  de  tous  ceux  qui 
admettent  l’application  du  forceps  ,  nous  alfurons 
qu’il  ne  nous  a  jamais  donné  le  moindre  embarras 
ni  la  moindre  inquiétude ,  lorfque  le  baffin  de  la 
femme  &  la  tête  de  l’enfant  étoient  dans  le  rap¬ 
port  de  dimenfions,  qu’on  ne  peut  fe  refufer  d’ad¬ 
mettre  dans  tous  les  cas  où  M.  Herbiniaux  aflîite 
avoir  fait  ufage  de  fon  levier  avec  fuccès  :  plus 
de  quatre  cens  perfonnes  pourroient  en  rendre  bon 
témoignage.  Si  cette  caution  ne  fuffit  au  Chirur¬ 
gien  de  Bruxelles ,  nous  nous  flattons  qu’elle  fera 
•de  quelque  valeur  aux  yeux  de  ceux  que  fes  vaines 
déclamations  contre  nos  priiocipes  auroient  pu  in¬ 
timider.  Nous  efpérons  lui  prouver  que  le  forceps 
a  opéré  en  pareil  cas  ce  que  n’avoir  pu  faire  le 
levier. 

1671.  Nous  avons  démontré  furabondammæt 
que  le  levier  placé  fous  la  fymphyfe  du  pubis ,  & 
appliqué  fur  l’apophyfe  maftoïde  ,  qui  y  répond 
naturellement  dans  le  cas  dont  il  s’agit ,  ne  pou¬ 
voir  que  maintenir -la  tête  dans  fa  fitüation  tranf- 
verfale  à  l’égard  du  détroit  inférieur  j  que  cette  po- 
fltion  étoit  fi  peu  favorable  à  l’iflue  de  l’enfant, 
ïlue  rien  ne  pouvoir  s’y  nppofer  plus  fortement 
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en  bien  des  occafîons,  8>c  que  fouvent  toutes  les  diffi¬ 
cultés  de  l'accoüchement  en  dépendoient  exclufîve- 
ment  \  qu  elle  étoit  fi  peu  tonfonne  au  rapport  des 
parties,  &  tellement  contraire  au  vœü  de  la  nature, 
qu’il  avoir  fuffi  mille  fois  de  la  changer  pour  mettre 
la  femme  dans  le  cas  de  fe  délivrer  avec  autant  de 
facilité  que  de  promptitude  j  &  qu’on  avoir  vu  ce 
déplacement  s’opérer  fous  la  main  de  M.  Herbi» 
niaux ,  armée  du  levier,  nonobftant  les  efforts  qui 
ne  tendoient  qu’à  s’y  oppofer.  Pourquoi  d’autres 
preuves ,  après  tant  de  fages  leçons,  dont  quelques- 
unes  font  données  par  la  nature  même  î  Moins^  cou¬ 
pable  dans  le  cas  qui  fait  le  fujet  de  fon  troifième 
manuel ,  que  dans  les  précédons ,  ce  Chirurgien 
n’en  paroîtra  pas  plus  inftruit.  La  tête  de  l’enfant, 
dans  celui  qui  fait  le  fujet  du  premiers^  manuel  i 
déjà  parvenue  dans  le  baflîn  &:  placée  favorable¬ 
ment  ,  après  avoir  changé  de  diredion  fous  le  le¬ 
vier  ,  en  s’éloignant  de  celle  qui  lui  convient  pour 
fortir ,  eft  rappellée  à  cette  bonne  pofition ,  malgré 
la  réfiftance  qu’il  y  apporte.-  Dans  celui  dont  il  s’agit,  , 
fituée  naturellement  en  travers,  fi  l’Accoucheur  de 
Bruxelles  n’a  contribué  en  rien  à  cette  pofition  défa¬ 
vorable  ,  il  ne.  fait  rien  qui  ne  puiffe  la  conferver 
telle;  &  contre  ce  procédé  défedueux qu’on  qualifie 
du  nom  de  Méthode,  la  nature  fait  encore  triompher 
de  tous  les  obftacles  ;  la  tête  roule  fous  le  levier, 
l’occiput  fe  porte  fous  le  pubis ,  &  elle  franchit 
le  palfage  :  ce  qui  prouve  qu’elle  èfi:  peu  volumi- 
neufe  relativement  au  baflîn ,  &  qu’elle  y  jouit 

d’une 
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d’une  mobilité  ordinaire,  au  moins 'chez  la  plupart 
des  femmes  qui  fe  délivrent  feules. 

1 67 Z.  Les  Roonhuifen  ne  fe  comportôient  pas 
autrement  que  M.  Herbiniaux ,  quand  la  tête  de 
l’enfant  étoit  lîtuée  tranfverfalement  :  comme  lui 
ils  infinuôient  le  levier  fous  la  fymphyfe  du  pubis , 
&  l’appliquoient  fur  un  des  côtés  de  la  tête  (i)  : 
s’ils  n’en  dirigeoient  pas  l’extrémité  fur  l’apophyfe 
Hiâftoïde,  du  moins  s’en  approchoit-elle,  puifqu’ils 
craignoient  de  blelfer  l’oreille.  Comme  M.  Her- 
biniaux  J  les  Roonhuifen  y  quoique  plus  timides  , 
ont  eu  des  fuccès ,  mais  de  ces  fuccès  dont  nous 
ne  fautions  les  glorifier  :  comme  ce  Chirurgien, 
ils  ont  auflî  rencontré  des  cas. ,  où  leurs  prin¬ 
cipes  fe  font  trouvés  en  défaut,  &  contre  lef- 
quels  leur  prétendue  méthode  a  échoué  :  mais 
plus  modeftes  que  lui ,  ils  les  ont  avoués ,  tandis 
qu’il  garde  le  filence  (z)  ;  ils  agilfoient  alors  avec 
ménagement ,  &  leur  levier  n’avoit  que  la  puif- 
fance  de  celui  du  premier  genre,  taudis  qu’il  1« 
fait  avec  d  autant  plus  de  force ,  Yju’il  confidère 
l’apophyfe  maftoïde  comme  le  lieu  le  plus  propre 
à  fupporter  de  grands  efforts  ,  &  que  fon  levier 
réunit  la  puilfance  des  deux  5  car  il  s’en  fert  alors 


(1)  Voye^  Smellie  ,  tome  iv  :  extrait  de  la  Differta- 
tion  de  xMM.  de  Vi/cher  Van-de-Poll  ^  page  18. 

(2)  Nous  garderons  le  filence  fur  les  faits  de  M. 
Herbiniaux ,  pour  ne  pas  rindifpofer  contre  les  perfonnes 
qui  nous  les  ont  communiqués. 

Tome  II, 
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comme  levier  du  premier  Sc  du  troifième  genres 

tout  à  la  fois. 

1673.  L  on  ne  pourra  fe  perfuader  que  M.  Her- 
biniaux  amène  la  tête  de  lenfîipt  au  dehors ,  en 
lui  eonfervant  la  pofition  tranfverfale  où  elle  eft 
dans  le  cas  de  Ion  troifième  manuel,  quoiqu'il 
dife  ailleurs  que  cette  pofition  ne  s’accommode  pas 
fl  mal  à  la  forme  du  détroit  inférieur ,  &  qu’il  ne 
voit  pas  pourquoi  l’on  fe  met  en  peine  de  la 
changer  (1)  :  car  il  annonce  pofitivement  qu’elle 
vient  comme  dans  le  cas  de  fon  premier  manuel. 
Or ,  fi  l’occiput  placé  de  côté  revient  fous  le  pubis, 
comme  dans  ce  dernier  cas ,  ne  feroit-on  pas  fondé 
à  adrellèr  aù  Chirurgien  de  Bruxelles  le  reproche 
qu’il  nous  fait  d’expofer  la  vie  de  l’enfant  en 
roulant  la  tête  de  cette  manière  au  moyen  du  for¬ 
ceps  (2)  ?  &  ce  reproche  ne  feroit-il  pas  encore 
mieux  mérité  à  l’occafion  de  la  pofition  qui  fait 
le  fujet  du  fécond  manuel ,  &  dans  laquelle  la  face 
fe  trouve  fous  l’arcade  du  pubis  j  puifque  l’occiput 
répond  alors  à  l’une  des  parties  latérales  du  facrum, 
&  ne  peut  venir  fous  l’échancrure  formée  par  la 
branche  des  os  pubis ,  qu’en  parcourant  au  moins 
le  tiers  de  la  circonférence  intérieure  du  balfin» 
ce  qui  imprime  au  col  un  mouvement  de  torfion 
'  bien  plus  confidérable  que  dans  la  circonftance  pré¬ 
cédente  ?  Nous  avons  prévenu  l’imputation  qu’on 

(i)  M.  Htrhiniaux^  pag.  378,  à  la  fin  du  §•  40Î* 
a)  M.  HerbirûauXf  p.  378, 
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pourroit  foire  à  cet  égard  à  M.  Herbiniaux  ^  en 
démontrant  que  le  leviej:  dirigé  félon  fes  prin¬ 
cipes  ,  loin  d’opérer  ce  mouvement  de  rota¬ 
tion ,  ne  tendoit  qu’à  s'y  oppqfer  :  fi  nous  nous 
étions  trompés ,  il  conviendroit  au  moins  que  la 
torfion  du  col ,  qui  eft  inféparable  dé  ce  mouve¬ 
ment,  neft  pas  dangéreufe,  &  ne  foütoif  expofer 
la  vie  de  l’enfont ,  püifqu’il  en  a  obtenu  de  vivans. 
Pour  le  raflurer  davantage  contre  la  crainte  qü’il 
en  a ,  qu’il  S  éfforce  d’infpirer  en  nous  ca¬ 
lomniant  mal- adroitement,  nous  le  renverrons  dé 
nouveau  à  quelques-uns  des  principes  qu’il  admet, 
&  que  nous  tenons  pour  bons.  Ne  conviént-il  pas  5 
en  plufieurs  endroits  de  fou  ouvrage  ,  que  la  têté 
de  l’enfant ,  dans  l’accouchement  le  plus  ofdinaire, 
defcend  un  peu  de  côté ,  c’eft-à-dire ,  une  tempe 
derrière  le  pubis  !,  &  l’autre  vers  le  focrum  j  que 
l’occiput  fe  porte  enfuite  fous  l’échancrure  que 
nous  appelions  Arcade  des  os  pubis ,  pour  offrir 
à  la  vulve  cette  partie  que  l’on  nomme  vulgaire¬ 
ment  la  Couronne  ?  Or,  pour  que  l’occiput  placé 
d’abord  de  côté ,  revienne  ainfi  en-dévant ,  il  fout 
néceflàirement  que  la  têté  décrive  un  mouvement 
de  rotation  qui  eft  fuivi  dé  la  torfion  du  col  5  d’où 
il  fuit  que  le  plus  grand  nombre  des  enfans  pé- 
riroient  au  pafiàge ,  fi  ce  mouvement  ’étôit  auflî 
dangereux  qu’il  veut  bien  fe  le  petfuader  j  car  céipc 
dont  la  tête  roule  à  ce  point  fur  fon  axe ,  font 
peut-être  ,  à  l’égard  de  ceux  dont  elle  ne  roide  pas , 
comme  mille  ou  quinze  cens  font  à  un. 

P  Z 
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1 674.  Ce  n’eft  pas  feulement  en  ce  que  le  mpq- 
vement  de  rotation  de  la  tête  dans  l'excavation  du 
BalEn,  expofe  la  vie  de  lenfant,  que  M.  Herbiniaux 
trouve  défedueux  le  procédé  que  nous  prefcrivons 
pour  l’extraire ,  quand  elle  eft  fituée  tranfverfale- 
ment,mais  encore  en  ce  que  cette  pofîtion  lui  paroît 
meilleure  que  celle  que  nous  y  fubftituons.  «  Je  ne. 
vois  pas  pourquoi  il  veut  (  parlant  de  moi  )  qu’on 
tourne  la  tête  de  la  forte  ,  dit-il ,  puifque  s’il  o§i' 
la  ferrer  allez  pour  la  faire  tourner,  il  ne  faudroit, 
pas  fans  doute  plus  de  force  pour  l’extraire  dans, 
fa  première  polîrion  j  puifque  le  diamètre  de  la 
face  à  l’occiput  étant  le  plus  grand  des  diamètres, 
tranfi^erfaux  de  la  tête  ,  il  ne  s’accommode  pas  fi, 
mal  à  celui  du  détroit  qui  va  d’un  os  iléon  à 
l’autre  (i), diamètre,  qui  augmente  encore  quand 
la  tête  y  eft  engagée  »  (2).  Ne  prévenons,  pas  le 
jugement  de  nos  ledeurs  fur  ce  point  :  demandons 
feulement  à  M.  Herbiniaux  pourquoi  la  tête  eft 
revenue  d’èlle-même  à  cette  polîcion ,  qu’il  regarde 
tantôt  comme  la  plus  naturelle  &  la  meilleure,  & 
tantôt  comme  fâcheufe ,  malgré  laréfiftance  quelle 
y  éproùvoit  de  la  part  du  baflîn ,  &  les  obftacles 
qu’il  y  mettoit  au  moyen  de  fon  levier.  S’il  eut 
fallu  moins  de  force  pour  l’extraire  dans  la  pofîtion 
tranfverfale  pour  laquelle  il  prefcrit  fon  troifième 
manuel,  pourquoi  ne  l’a-t-il  pas  fait,  &  a-t-il  laiftê 

- ^ - : - - - - - - 

(1)  Page  378,  §.  40Ç. 

Ci)  Page  230,  §.  275. 
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venir  l’occiput  en-delfus  ?  Plus  de  vingt-cinq  faits, 
qui  nous  font  particuliers ,  dépoferoient  contre 
l’opinion  extravagante  de  ce  Chirurgien  -,  mais  nous 
n’en  citerons  qu’un  feul ,  &  encore  le  rapporterôns- 
nous  en  note ,  pour  lie  pas  trop  nous  détournée 

de  notre  füjet  (i).  . 

I Ô75.  S’il  faut  moins  de  force  pour  extraire  la 
tête  dans' la  pofition  tranfverfaie  où  èlte  eft ,  què 
pour  la  faire  rouler  dans  le  balîin,  &  ramener  l’oo- 
ciput  fous  l’arcade  du  pubis  ,  pourquoi  Boom  j 
élève  de  -Brüj/z,  qui  le  fut  luPmême  àç.  Roon- 
huifen  J  lailTa-t-il  mourir,  en  173:2  ,  une  femme 
qu’il  ne  put  accoucher  avec  ;  le  :  levier ,  quoiqu’il 
l’employât  à-peu-près  comme  M.  Herkiniaux^  an 
peut-être  exadement  de  la  même  manière  ?  (^F'oye^ 


(i)  Dans  Mn  cas  de  cette  efpèce,  le  forceps  fut  ap¬ 
pliqué  deux  fois  inutilement  fous  nos  yeux,  &  en  pré- 
fence  d’un  Médecin  ,  dont  la  mémoire  fera  long-temps 
refpeftée  de  fes  confrères  &  des  amis  de  l’humanité;  (M. 
Lorry  ).  Malgré  les  forces  que-put  employer  l’Accou¬ 
cheur  pour  extraire  la  tête ,  elle  ne  defeendit  pas 
d’une  feule  ligne  ;  ces  forces  ,  auflx  peu  ménagées  que 
mal  dirigées ,  ne  fervirent  qu’à  dégager  l’inftrument 
brufquement  tout  autant  de  fois  qu’il  fut  placé  de  la 
même  manière.  Je  le  conduifis  ,  après  ces  tentatives , 
comme  je  le  preferis  pour  la  pofition  tranfverfale  de 
la  tête,  où  l’occiput  répond  au  côté  gauche  du  baf- 
fin  ;  voye^  §.  1770  &  fuivans  :  je  ramenai  facilement 
cette  extrémité  occipitale  en-deffus ,  &  fans  efforts  je 
terminai  l’accouchement. 

'  P3 
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§.  1672.)  Pourquoi ,  en  1753  5  le  ipêiue  Accou-  ' 
eheur  procura-t-il  à  M.  Carpper  ^  d’après  lequel 
nous  citons  ces  faits ,  l’occafion  d’en  dilTéquei:  une 
qutre  qu’il  avoit  abandonnée ,  après  avoir  vaine- 
jnent  elTayé  de  la  délivrer  î  Pourquoi  M.  Camper ^ 
fous  les  yeux  de  ce  Praticien  même ,  âccoucha-pil 
le  cadavre  de  cette  maiheureufe  viélime  de  la  pré¬ 
vention  ,  au  moyen  du  forceps  de  Smellie^  en  com¬ 
mençant  par  mettre  la  face  de  l’enfant  en-deirous(i)? 
Le  reproche  que  ce  favant  Hollandois,  partifan  du 
levier,  faifoit  alors  à  ceux  quj  l’employoient dans 
tous  les  cas ,  feroit-il  moins  fondé  envers  quelques 
Aêcoueheurs  qui  en  ufent  de  même  aujourd’hui  î 
«  Ils  rravailloient ,  ditril ,  jufqu’à  ce  que  la  tête 
«  de  l’enfant ,  à  la  fin  étouffée ,  fut  pouffée  au  - 
"  dehors  j  ou  que  la  mère ,  aufli-blen  que  l’en- 
*»  faut,  enflent  rendu  l’ame  (2).  Si  la  tête  eft  petite, 
.«  &  le  baffin  très-large ,  ajoute-t-il ,  elle  pafTera 
»>  dans  toutes  fortes  de  fituations  ;  mais  lorfqu’eîlô 
«  efl;  bien  proportionnée ,  elle  ne  palïèra  que  trcs- 
difficilement ,  quand  fon  grand  diamètre  s’ep- 
«  pofe  contre  le  petit  du  baffin  ».  Cës  vérités  font 
tellement  connues ,  qu’elles  n’ont  point  échappé  à 
l’homme  dont  le  moindre  titre  feroit  celui  de  fa¬ 
vant  Accoucheur  ,  &  M-  Herhiniaux  feul  ofe  les 
contefter.  S’il  ne  s’éfl:  jamais  apperçu,  qu’il  falloit 


(0  la  PifTertafion  de  M,  Cmper,  Méiç.  d© 
l’Académie  royale  de  Chirurgie,  tome  y. 

(2)  Vryei  M.  Camper,  Differtation  déjà  citée. 
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moins  de  force  pour  rouler  la  tête  dans  l’excavation 
du  baflîn ,  que  pour  l’extraire  dans  la  pofîtion  tranf- 
verfale  où  elle  eft ,  c’eft  qu’il  n’a  pas  ellàyé  de  la 
rouler  alors ,  &  de  ramener  l’occiput  fous  l’arcade 
du  pubis  :  s’il  ne  convient  pas  qu’elle  exécute  ce 
mouvement  de  pivot  généralement  avec  peu  de 
difiSculté ,  c’eft  qu’il  a  oublié  que  les  petits  mou- 
vemens  de  faccades  qu’il  fait  faire  au  levier  pour 
rencontrer  l’apophyfe  maftoïde ,  dans  fon  premier 
manuel ,  &  l’épreuve  d’attraétiôn  au  moyen  du 
cordon ,  pour  s’alTurer  de  la  prife  de  cet  inftru- 
ment ,  ont  fuffi  pour  détourner  l’occiput  de  deftbus 
l’arcade  du  pubis,  &  le  porter  vers  l’un  des  côtés 
du  baflîn.  Lui  auroit-il  fallu  plus  de  force  pour 
le  ramener  enfuite  fous  l’arcade  du  ,  pubis  ?  &  la 
nature  i^ie  l’a-t-elle  pas  ramené  conftamment  à  ce 
point,  malgré  la  préfence  du  levier,  &  les  ef¬ 
forts  de  celui  qui  le  mettoit  en  adion  î  Si  M.  Her- 
binïaux  a  trouvé  peu  d’obftacles  à  extraire  la  tête 
dans  la  pofltion  tranfverfale  qui  fait  le  fujet  de 
fon  troiflème  manuel ,  c’eft  que  le  levier  n’étoit 
pas  néceftaire ,  &  que  les  circonftances  qui  l’ont 
favorifé  étoient  de  celles  qui  nous  font  une  loi 
d’être  Ample  fpedateur  auprès  de  la  femme.  Où 
trouve-t-on  d’ailleurs  ,  dans  l’ouvrage  de  cet  Ac¬ 
coucheur»  des  faits  qui  atteftent  qu’il  eût  extrait 
la  tête  une  feule  fois  dans  cette  pofition  tranf- 
verfale  \  &  par-tout  ne  renvoie-t-il  pas  à  fon  Ma¬ 
nuel  général,  pour  la  marche  qu’on  doit  lui  faire 
fuivre  dans  ce  dernier  temps  de  l’accoucuement  î 
P4 
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1 676.  D’après  fa  théorie  fur  renclavemeht ,  & 
les  obfervations  qu’il  rapporte  à  l’appui  dç  cette 
doétrine  ,  on  peut  lui  objeéler  avec  raifon  qu’il 
n’a  employé  fon  levier  que  fur  des  têtes  mo¬ 
biles  ,  &  même  d’une  grolîèur  médiocre  relati¬ 
vement  à  la  capacité  du  baflin.  Si  les  Roonhui- 
fen  ne  l’ont  appliqué  avec  une  apparence  de  fuc- 
cès  qu’en  de  pareilles  circonftances ,  du  moins  ne 
le  recbmmandoient  -  ils  que  pour  celles  où  la 
tête  étpit  arrêtée  &  immobile  -,  &  regardoient-ils 
cette  condition  comme  nécelTaire  à  leur  but,  puif- 
qu’ils  déclarent  que  l’inflrument  tient  mal  quand 
la  tête  eft  mobile ,  qu’il  s’échappe  en  glilfant, 
&:  que  loin  d’être  utile  ^  il  eft  plutôt  capable  de 
nuire  (i). 

1 6jj.  Cette  mobilité  n’a  point  paru  mériter  la 
même  attention  de  îa  part  de  M.  Herbiniaux  ^  & 
devoir  mettre  un  aulTî  grand  obftacle  au  fuccès  dé 
l’application  de  fon  levier  i  car  la  tête  ne  fauroir  ja¬ 
mais  être  auflî  mobile  dans  la  cavité  du  badin,  qu  elle 
l’eft  cônftaniment  amdelîus  de  l’entrée  de  ce  canal, 
quand  elle  ne  peut  s’y  engager ,  ,&  M.  Herbiniaux 
n’en  accorde  que  plus  de.  confiance  à  fon  inftru- 
ment  dans  ce  dernier  cas.  Sa  manière  de  l’employer 
eft ,  dit-il ,  d’autant  plus  précieufe  alors ,  que  juf- 
qu’à  préfent  le  forceps  a  été  reconnu  infuffifant. 
H  avoue  cependant  que  fon  levier  n’eft  pas  abfo- 

(a)  Voyei  l’extrait  de  la  Differtation  de  MM.  de 
Ytfcher  ^  Van-de-Poll  ^  page  9;  Smellie ,  tome  IV. 
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lument  infaillible  ,  mais  qu’il  lui  a  réufli  plufieurs 
fois  i  ce  qui.  ne  lui  eft  jainais  arrivé  avec  le  for¬ 
ceps ,  en  fuivant  la  méthode  de  Ml  de  Leurie  :  ne 
faifant ,  ajoute-t-il ,  aucun  cas  de  la  mienne ,  dont 
il  a  démontré  le  ridicule.  Nous  ne  fuivrons  pas 
ce  Chirurgien  dans  le  détail  de  tous  les  cas  de  cette 
dernière  efpèce ,  pour  lefquels  il  preferit  un  nou¬ 
veau  manuel^  parce  qu’un  volume  fufiiroit  à  peine 
pour  débrouiller  lé  chaos  dans  lequel  il  fe  perd  (i)  j 
&  que  nous  avons  déjà  palTe  les  bornes  que  nous 
nous  étions  preferites  à  fon  égard.  Nous  nous  atta¬ 
cherons  feulement  au  procédé  qu’il  fubfütue  à  la 
méthode  dont  il  croit  avoir  démontré  le  ridicule. 
-Si  la  difculîîon  que  nous  nous  permettrons  ne  dé¬ 
truit  pas  l’opinion  de  M.  Herbiniaux  ^  elle  ne  fera 
pas  inutile  au  ^bien  de  fes  concitoyens  même , 
qui  lui  accordent  aveuglément  leur  confiance.  La 
m.éthode  proferite  par  ce  Chirurgien  eft  celle  que 
nous  recommandons  pour  la  pofîtion  du  fommet 
de  la  tête  où  l’occiput  fe  trouve  appuyé  fur  Ip  haut 


(1)  M.  HerhlnîauxCs  rend  inintélligibje  jiifques  dans 
le  titre  même  des  ferions  où  il  traite  de  ces  nouveaux 
Manuels  :  fon  grand  art  eft  de  n’être  entendu  que  de  lui  ; 
peut-être  même  aiiroit-il  peine  aujourd’hui  à  retracer  la 
pofîtion  de  la  tête  qui  Tait  le  fujet  de  fa  quatrième  Sec¬ 
tion  ,  dont  voici  le  titre  :  «  Des  Manuels  de  mon  levier, 
»  propres  à  redrefier  la  tête  de  l’enfant ,  lorfqu’à  fon 
»  entrée  dans  le  détroit  fupérieur  elle  fe  préfente  en 
M  fens  contraire  n. 
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de  la  fymphyfe  du  pubis ,  &  le  front  contre  l’angle 

facro -vertébrale  (i). 

1678.  M.  Herbiniaux  entreprend  d’abord  de  dé¬ 
montrer  que  la  pofîtion  dans  laquelle  nous  repréfeiv 


(2)  Voyes^M.  Herbiniaux ,  page  331,  jufqu'à  357  m- 
chifivement  :  la  première  édition  de  mon  ouvrage, 
tome  2,  pag.  101,  jufqu’à  113  inclufivement  ;  &  les 
planches  vill  &  IX  :  la  fécondé  édition ,  depuis  le  §.  1790 
jufqu’au  §.  1810,  &  planches  x  &  xi.  L’efprit  de 
critique  qui  anime  M.  Herbiniaux  perce  jufques  dans 
l’examen  de  ces  planches  même  :  les  plus  petites  omif- 
fionà  qu’il  croit  y  remarquer  lui  paroiffent  comme  ali¬ 
tant  de  pièges  que  nous  tendons  à  la  crédulité  de  nos 
leâeurs ,  &  lui  fourniflent  autant  d’occafions  de  s’aban- 
donner  au  penchant  qui  lui  eft  naturel ,  &  de  le  répandre 
en  injures  contre  nous  ;  quoique  ces  planches ,  qu’il  a 
prifes  pour  modèle  en  quelques  cas ,  foient  plus  cor» 
reéles  que  celles  qui  lui  font  propres.  Nous  prévien¬ 
drons  que  nous  n’avons  pas  cru  devoir  aftreindre  le 
Deffinateur  à  rendre  fcrupuleufement ,  &  avec  une  pré- 
cifton  mathématique ,  la  forme  &  les  diménfions  de 
tous  les  objets  qu’il  avoit  fous  les  yeux  ;  ce  qui  de- 
venoit  inutile  quant  au  balTin  fur-tout  ;  puifque  cette 
exaôitude  ne  pouvoit  regarder  que  celui-là  feul  qu’il 
avoit  pour  modèle;  les  nuances  qui  fe  remarquent  dans 
un  nombre  donné  de  baflins,  n’étant  pas  moins  variées 
que  celles  que  préfente  le  vifage  dans  le  même  nombre 
de  femmes.  Notre  intention  n’a  été  que  de  faire  con- 
noître  en  grand  les  rapports  de  la  tête  avec  les  détroits 
de  ce  cariai ,  &  ceux  de  l’inftrument  avec  l’une  64 
l’autre. 
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tons  la  tête  au  détroit  fupérieur,  ne  peutablblument 
pas  avoir  lieu  i  enfuite,  que  notre  manière  d’opérer 
eft  dangereufe  j  enfin,  qu’elle  eft  impraticable.  Les 
raifons  fur  lefquelles  il  établit  la  première  de  fies 
propofitions ,  font  les  mêmes  qui  nous  ont  déter¬ 
miné  à  publier  que  la  pofition  qui  fait  le  fujet 
de  cette  difcuflîon  devoit  être  extrêmement  rare  : 
l’expérience,  en  nous  le  confirmant ,  nous  a  prouvé 
que  cette  pofition  n’étoit  pas  imppllible.  Nous 
l’avons  obfervée  trois  fois  y  &  dans  ces  trois  cas , 
la  tête  à  peine  engagée  d’un  tiers  de  fa  hauteur 
dans  le  détroit  fupérieur,  s’y  eft  arrêtée  Sc  fixée 
de  manière  qu’un  travail  foutenu  pendant  plus  de 
trente-fix  à  quarante  heures  chez  l’unc  des  femmes  . 
&  près  de  vingt  heures  chez  une  ^utJ;e  ,  n’a  pu 
l’ébranler  &  la  poulïèr  en  ayant  d’nne  feule  ligne 
en  fus.  Si  la  tête  ne  fe  préfentoit  jamais  fur  le 
détroit ,  comme  nous  l’avons  exprimé  planche  xr, 
elle  ne  s’engageroit  jamais  dans  la  direélion  où 
nous  l’avons  trouvée  -,  c’eft  un  fait  que  perfonne 
n’ofera  contefter,  fijce  n’eft  M.  HerbiniauXj  qui 
femble  ignorer  la  forme  que  donnent  à  ce  détroit 
les  deux  mufcles  pfoas  fpécialenient ,  &  qui  n’a 
pas  une  comioiflance  plus  exaéle  du  rapport  de 
cette  forme  avec  celle  de  la  tête  du  fœtus. 

i<Î79.  Il  troute  enfuite  notre  méthode  défec- 
tueufe  ,  parce  que  nous  courons  le  rifque  d’ap¬ 
pliquer  une  des  branches  du  forceps  fur  la  face  , 
&  l’autre  fur  l’occiput  -,  comme  nous  reprochons , 
dit- il ,  à  M.  de  Leurie  de  le  fairei  foit  que  la  face 
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fe  foit  portée  d’elle -même  fur  l’un  des  côtés  de 
la  faillie  du  facrum  j  foit  que  la  première  branche 
de  rinftrument ,  en  prelfant  fur  la  tête ,  lorfqu’ori 
Tinfinue  ,  lui  ait  fait  prendre  cette  direétion.  'Si 
M.  Herhiniaux  n^.  d’autre  crainte  ,  qu’il  fe  rajOTure  j 
qu’il  procède  méthodiquement  à  l’introdu^lion  des 
branches  du  forceps  ,  &  il  évitera  l’écueil  qu’il  fait 
entrevoir.  La  pofition  dont  il  s’agit  celle  où 
nous  femmes  le  plus  affuré  de  porter  le  forceps 
avec  la  précifion  que  nous  recommandons.  Notre 
méthode  eft  défeélueufe  encore  ,  dit-il ,  en  ce  que 
nous  conduifons  la  face  de  l’enfant  dans  la  cour¬ 
bure  du  facrum  ,  après  avoir  entraîné  la  tête  dàns 
le  fond  du  baflîn  j  qu’elle  ne  peut  y  être  portée , 
félon  M.  Hèpbinidux  i  qu’en  parcourant  un  grand 
tiers  de  la  circonférence  intérieure  de  cette  cavitéj 
&  que  ce  mouvement  ne  faurôit  fe  faire ,  de  noti'e 
aveu  même  j  fans  que  le  col  n’en  éprouvât  une  tor- 
fion  dangereufe  &  même  mortelle.  Il  eft  ai fé  de 
démontrer  que  ce  Chirurgien  n’eft  pas  meilleur  Géo¬ 
mètre  que  meilleur  Accoucheur  &  qu’Anatomifte. 
Où  eft  le  grand  tiers  de  cercle  que  nous  faifons  par¬ 
courir  ici  à  la  face  de  l’enfant  ^  ce  mouvement  qui 
pourroit  doifner  lieu  à  cette  torfion  du  col ,  dan¬ 
gereufe  &  même  mortelle?  Placée  d’abord  au-delfus 
de  l’angle  facro- vertébral ,  contre  lequel  le  front 
fe  trouve  appuyé ,  la  face  ,  en  fe  portant  ver* 
.l’une  des  foftès  iliaques ,  ne  décrit  au  plus  qu’un 
quart  de  cercle,  &  un  fixième  même,  fi  nous 
nous  bornons  à  la  porter  au-deflus  de  la  fymphyf® 
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facro-iliaque ,  comme  nous  le  faifons  quand  le 
détroit  fupérieur  neftpas  très-relferré  (i)  :  ce  qui 
n’imprime  au  col  qu’une  très-légère  torfion  ;  puif- 
qu’elle  ne  fauroit  aller  au-delà  du  quart  de  cercle 
que  parcourt  la  face,  &  qu’elle  fe  borne  le  plus  lou- 
vent  à  un  fixièiTie.  Cette  torfion  du  col  ne  paroîtra 
dangereufe  encore  qu’à  M.  Herbiniaux ,  qui  ne  fait 
pas  attention  qu’elle  a  lieu  chez  l’adulte  même 
dont  le  col  eft  bien  moins  fouple  que  chez  le 
fœtus,  toutes  les  fois  qu’il  tourne  la  face  vers  l’une 
des  épaules  -,  &  qu’elle  a  lieu  chez  lui  comme 
chez  les  autres ,  fans  qu’il  en  éprouve  un  tirail¬ 
lement  incommode  dans  les  mufcles  &  les  liga- 
mens  de  cette  partie.  En  dirigeant  la  face  dans  la 
courbure  du  factum^  lorfque  la  tête  eft  parvenue 
dans  le  fond  du  baflin ,  elle  ne  décrit  pas  une  plus 
grande  portion  de  cercle  que  celle  qu’elle  a  par¬ 
courue  en  fe  détournant  de  l’angle  facro-vertébral , 
&  le  fait  en  fens  contraire.  Loin  d’imprimer  alors 
un  nouveau  degré  de  torfion  au  col ,  nous  effaçons 
celle  que  nous  lui  avions  imprimée  dans  le  pre¬ 
mier  temps.  Si  nous  recommandons  en  quelques 
cas  de  ne  pas  mettre  la  face  de  l’enfant  en-deifious , 
par  rapport  à  la  grande  &  dangereufe  torfion  qu’en 
éprouveroit  le  col,  ce  n’eft  pas  dans  celui  dont  il 
s’agit ,  comme  l’infinue  mal-adroitement  M.  Her- 
biniaiLx  ,*  c’eft  fpécialement  lorfque  la  face  même 


(i)  Nous  lui  accordons  alors  au  moins  trois  pouces 
&  un  quart.  Voye:^  §,  1750. 
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répond  à  la  fymphyfe  du  pubis ,  &  quelquefois 
loi'fqu’elie  elî  derrière  Tune  des  cavités  cotyloïdes. 
C'ertdans  ces  pclîtions  qui  font  le  fujet  du  fécond 
manuel  de  notre  critique,  &  dans  lefquelles  il  ne' 
craint  pas  de  la  tourner  de  coté ,  puis  en  arrière, 
li  mérite  donc  bien  plus  que  nous  le  reproche 
qu’il  nous  fait  à  cet  égard. 

1680.  M.  Herhiniaux  fe  feroit  gratuitement  ex- 
pofê  à  cette  difcuffion  peu  honorable  pour  lui ,  fi 
la  méthode  dont  il  a  fi  mal  démontré  le  danger , 
étoit  conrrouvée ,  fi  elle  étoit  chimérique ,  comme 
il  le  dit ,  fi  nous  ne  l’avions  jamais  exécutée  ni  fur 
le  cadavre ,  mi  fur  la  femme  vivante ,  en  un  mot , 
s’il  parvenoit  à  prouver,  comme  il  fe  flatte  de  le 
faire ,  qu’elle  eft  impraticable.  Les  preuves  fur  lef¬ 
quelles  il  la  juge  telle,  fe  déduifent  fpécialement  des 
dimenfions  du  forceps,  chargé  de  la  tête  de  l’enfant, 
comparées  à  celles  du  détroit  fupérieur.  Les  ferres 
d’un  forceps  bien  fait ,  dit-il,  ne  lailîènt  entre  elles, 
à  leur  extrémité ,  qu’une  diftance  de  quatre  lignes, 
&  le  ventre  de  cet  inftrument  eft  de  deux  pouces 
huit  lignes  (1).  Un  corps  de  deux  pouces  de  dia- 


(i)  Les  preuves  de  M.  Herbïniaux  auroient  acquis  fans 
doute  un  degré  de  force  de  plus ,  s’il  eût  été  prévenu 
que  la  diftance  que  laiffent  entre  elles ,  à  leur  extré¬ 
mité  ,  les  ferres  de  notre  forceps  d’adoption  ,  n’eft  pas 
de  deux  lignes  :  car  le  ventre  de  cet  inftrument  doit 
en  devenir  plus  grand ,  par  l’interpofition  du  corps  dont 
on  va  parler. 
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mètre ,  pofé  entre  l’extrémité  de  ces  ferres ,  con¬ 
tinue-t-il  ,  donnera  à  ce  ventre  trois  pouces  dix 
lignes  ;  un  corps  de  deux  pouces  &  demi ,  quatre 
pouces  deux  lignes  -,  &  un  de  trois  pouces ,  qui  eft 
la  mefure  de  1  epaillèur  de  la  tête  d’un  enfant  à 
terme ,  au-dellouà  des  apophyfes  maftoi'des ,  le  por¬ 
tera  à  quatre  pouces  huit  lignes.  En  accordant  ce 
diamètre  au  ventre  de  rellipfe  que  forme  l’inftru- 
ment  chargé  d’une  tête  de  l’épailTeur  de  trois  pouces 
au  deflous  des  apophyfes  maftoi'des ,  &  de  trois 
pouces  &  demi  d’une  protubérance  pariétale  à 
l’autre ,  notre  méthode  eft  évidemment  imprati¬ 
cable  ,  même  chez  les  femmes  de  la  plus  grande 
faille  &  des  mieux  conformées  j  puifque  le  petit 
diamètre  du  détroit  fupérieur,  au-delfus  duquel 
fe  trouve  le  ventre  de  l’inllrument ,  ne  va  jamais 
au-delà  de  quatre  pouces  &  denai ,  félon  M.  Her- 
liniaux  ^  6c  que  nous  le  fuppofons  au  plus  de 
trois  pouces  &  un  quart  à  trois  pouces  &  demi , 
dans  les  cas  pour  lefquels  nous  la  recommandons. 
Mais  qu’arriveroit-il  fi  la  largeur  ou  le  diamètre 
du  ventre  du  forceps,  appliqué  méthodiquement 
&  félon  les  principes  de  l’art ,  au  lieu  de  s’aug¬ 
menter,  comme  le  dit  yi.Herbiniaux ,  &  d’acquérir 
jufqu’à  quatre  pouces  huit  lignes ,  par  l’inrerpo- 
fition  d’une  tête  de  trois  pouces  6c  demi  d’épaif- 
feur,  ne  s’augmentoit  réellement  que  de  l’épaiflèur 
des  cuillers  de  ce  mêrqe  inftxument  ?  fi  ces  cuillers, 
au  lieu  d’être  écartées  de  la  grande  convexité  des 
côtés  de  la  tête ,  de  l’étendue  de  fept  lignes ,  comme 
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cela  paroît  d’après  les  expériences -de  M.  Herbi*. 
maux ,  l’embralfoient  exaétemenr ,  comme  on  le 
remarque  d’après  nous  fur  la  figure  II  de  la  troi- 
fième  planche  de  cet  Auteur  :  ce  qui  a  pofitivement, 
lieu;  Il  arriver  oit  fans  doute,  ce  qui  eft  également- 
vrai  ,  que  notre  méthode  feroit  praticable  même- 
dans  le  cas  où  le  baffin  n’auroit  que  trois  pouces 
neuf  lignes  de  petit  diamètre  dans  fon  entrée  j 
puifque  l’épailTeur  des  deux  cuillers  du  forceps  n’eft 
que  de  trois  lignes  ,  &  celle  de  la  tête  de  l’enfant 
de  trois  pouces  &  demi.  Si  l’on  nous  accorde  main-, 
tenant  que  cette  tête  eft  fufceptible  de  réduc¬ 
tion  (i) ,  que  la  forme  de  fes  côtés  &  la  conca-, 
vité  des  cuillers  du  forceps  font  telles ,  que  les  pro¬ 
tubérances  pariétales  s’engagent  entre  les  jumelles 
de  celles-ci  au  point  de  paroître  poqr  ainfi  dire 
extérieurement  à  fleurs  de  l’inllrument  (a)|  &  fi 
l’on  fe  rappelle  en  même  temps  que  nous  dirigeons 
conftamment  le  plus  grand  diamètre  du  ventre  de 
.  l’ellipfe  que  décrit  celui-ci ,  chargé  de  la  tête ,  à- 
peu-près  fuivant  l’un  des  diamètres  obliques  du 
détroit  fupérieur  ;  on  fera  forcé  de  convenir  que 
notre  méthode  ,  fi  bien  démontrée  impraricaUe 
par  M.  Herbiniaux  ,  eft  praticable  ncn-feulement 
dans  le  cas  où  le  petit  diamètre  de  ce  détroit  a 


(1)  M.  Herbiniaux  ne  peut  nier  qu’elle  ne  le  foit  i 
autrement,  comment  parviendroit-il  à  lui  faire  franchir 
un  détroit  reflerré ,  au  moyen  de  fon  levii.r? 

(2)  Foyei  aotve  §.  1625. 
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trois  pouces  neuf  lignes ,  mais  encore  lorfqu’il  n’eft 
que  de  trois  pouces  ÔC  demi ,  même  trois  pouces 
&  un  quart ,  &  au-delTous. 

1 68 1 .  Ce  n  eft  pas  feulement  d’après  l’excédent 
du  diamètre  du  ventre  de  lellipfe  que  décrit  le 
forceps  chargé  de  la  tête  dh  l’enfant  fur  le  petit 
diamètre  du  détroit  fupérieur,  que  M.  Herbiniaux 
rejette  notre  méthode  &  la  regarde  comme  im¬ 
praticable  ;  il  s’étale  de  plus  fur  ce  que  la  dire(^tion 
du  canal  du  baflîn ,  _&  la  vulve  même ,  ne  per¬ 
mettent  pas  d’incliner  aflèz  en  arrière  l’extrémité  des 
branches  de  l’inhrument,  pour  donner  à  la  tête  la 
pofîtion  qui  nous  paroît  nécelTaire  à  fon  paffage  à 
travers  le  détroit.  Cela  peut  être  vrai  à  l’égard  de 
quelques  conformations  vicieufes  du  baffin ,  qui 
font  exceflîvement  rares  j  puifqu’il  y  auroit  en  même 
temps  altération  dans  la  forme  des  deux  détroits  , 
&  changement  de  direélion  dans  tout  le  canal  : 
auflî  ne  faifons-nous  pas  de  cette  méthode  une 
méthode  bannale  &  applicable  à  tous  les  cas.  Que 
fera  M.  Herbiniaux  ^  armé  de  fon  levier,  dans  ces 
cas  d’exception  ?  Parviendra-t-il  à  l’infinuer  fous 
le  pubis'  &  la  ligne  blanche ,  comme  il  le  prefcrit 
en  expofant  fon  fixième  manuel  ,*bien  plus  impra¬ 
ticable  alors  que  notre  méthode  ;  puifqu’il  doit  in¬ 
cliner  bien  davantage  en  arrière '&  en  bas  l’extré¬ 
mité  de  fon  levier  ,  pour  que  l’autre  bout  puilPe 
faire  le  prenûer  pas  fur  la  tête  de  l’enfant,  que 
nous  y  inclinons  les  branches  du  forceps  ? 

1682.  Parce  que  le  forceps  a  été  appliqué  inj* 

Tome  II.  Q 
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frudueufement  par  M.  Herbinlcmx  ^  dans  le  cai 
qui  fait  le.fujet  de  cette  longue  &  dernière  dif- 
cuflîon  fur  le  levier  y  en  conclura-t-on ,  avec  ce 
Chirurgien ,  qu’il  ne  peut  l’être  utilement  par 
d’autres  î  Ce  manque  de  fuccès  dénote  bien  moins 
l’infuffifance  de  l’inUrument ,  que  l’incapacité  de 
celui  qui  n’a-  fu  en  tirer  meilleur  parti.  Quoique 
la  manière  d- agir  de  M.  de  Leurie  ^  qu’on  a  fuivie 
dans  le  cas  dont  il  s’agit ,  foit  peu  méthodique , 
elle  exige  cependant  une  certaine  connoilTance  du 
rapport  de  la  forme  de  l’mftrument  avec  celle  du 
baffin  de  la  femme  &  de  la  tête  de  l’enfant  j  & 
chaque  article  de  l’ouvrage  de  M.  Hèrbiniaux 
prouve  clairement  qu’il  n’a  pas  la  moindre  teinture 
de  cette  connoilTance.  A  plus  forte  raifon  lui  ac¬ 
corderons-nous  celle  qui  conduit  à  l’application  heu- 
reufe  du  forceps ,  félon  notre  méthode.  Il  demande 
des  faits  à  l’appui  des  principes  fur  lefquels  nous 
établilïons  cette  méthode  :  mais  que  pourront  des 
faits ,  toujours  faciles  à  controuver  dans  une  ville 
auffi  immenfe  que  Paris ,  pour  celui  qui  n’eft  pas 
difpofé  à  les  admettre  ?  Nous  en  citerions  cepen¬ 
dant  ,  fi  les  bornes  de  notre  ouvrage  le  permet- 
toient  j  &  parmi  les  plus  authentiques  que  nous 
rapporterions,  nous  prendrions  plaifir  à  en  expofer 
an  duquel  nous  ne  donnerions  pour  garans  qu’une 
Sage-femme  &  fon  mari ,  foldat  invalide  &  fexa- 
gênait  e ,  qui  a  employé  quelques  années  dé  fa  re¬ 
traite  à  i'etude  de  nos  meilleurs  Auteurs,  6c 
les  polféde  mieux  que  notre  Critique. 
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.  168 J.  'Entraîné  par  là  force  de  la  véfité  quil 
nofe  méconnoître  par -tout,  M.  Kerbïniaux  y 
revient  quelquefois  comme  malgré  lui  :  car  après 
s  etre  efforcé  de  prouver  que  la  pofition  de  la  tête, 
pour  laquelle  nous  recommandons  la  méthode  qu’il 
regarde  comme  impraticable ,  ne  peut  avoir  lieu ,  il 
finit  par  l’admettre,  avec  cette  modification  cepen¬ 
dant,  qu’en  fuppofant  la  face  vers  l’une  des  parties 
latérales  de  l’angle  facro-vertébral,  il  place  l’occiput 
vers  la  ligne  blanche.  Que  fait-il  dans  ce  cas  ?  Il 
paflè  premièrement  la  main  entière  dans  le  vagin , 
pour  s’alîurer  delà  pofition  de  la  tête,  Bc  fur-tout  de 
quel  côté  la  face  eft  tournée  -,  quoiqu’il  lui  paroifïe 
indifférent  qu’elle  le  foit  plus  ou  moins  vers  la 
gauche  ou  vers  la  droite ,  pourvu  qu’elle  ne  Ce 
trouve  pas  vers  la  ligne  blanche  où  il  doit  porter  fa 
fpatule  :  cas  qui  n’eft  peut-être  ,  dit-il ,  jamais  ar¬ 
rivé  (i).  Quand  elle  fe  trouve  dans  une  pofition 
contre  nature  ,  &  c’eft  fans  doute  celle  dont  il  re¬ 
jette  en  quelque  forte  la  poffibilité qu’il  appelle  ainfi, 
ilia  ramène  à  la  naturelle,  au  moyen  des  doigts, 
avant  de  tranfporter  la  femme  dans  fon  lit  (z). 
Après  cela ,  il  place  cette  femme  fur  fon  fau¬ 
teuil  (5) ,  &  s’aflîed  devant  elle  fur  une  chaife 


(1)  Ce  cas  fait  cependant  le  fujet  de  fa  ix'  obfer- 
Vation  ,  comme  on  peut  le  voir. 

(2)  Dans  quelle  attitude  eft-elle  donc  pendant  ces 
premières  recherches  ?  eft-elle  debout  ou  aflife  ? 

(3)  Ce  fauteuil  eft  celui  de  M.  HtTbïnlauK,  qu’il  fait 

Qi 
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baflè  (i).  Aflîs  aufli-bas,  il  introduit  fes  doigts 
aflèz  loin  fur  la  tête  de  l’enfant ,  pour  la  fixer 
&  pour  fervir  de  conduéleur  au  levier  (2).  H  fg 
fert  d’abord  de  la  branche  fenêtrée  de  fon  inftru- 
ment  i  parce  qu’elle  eft  moins  fujette  à  glilTer  à 
côté  de  la  tête  (3).  Il  la  porte  de  bas  en  haut  & 
d’arrière  en  avant ,  fous  la  ligne  blanche  &  fur 
le  côté  de  la  tête,  jufqu’à  ce  que  fa  courbure 


porter  prefque  par-tout.  Pourquoi  ce  double  tranfport 
fl  fubit  de  la  femme ,  &  ne  pas  l’avoir  mife  de  fuite 
fur  ce  fauteuil  ?  M.  Herbinïaiix  croit-il  que  la  tête  de 
l’enfant ,  aufll  mobile  qu’il  la  dépeint ,  confervera ,  pen¬ 
dant  ces  déplacemens  fucceflifs,  la  pofition  naturelle 
k  laquelle  il  vient  de  la  réduire  ?  Il  faut  être  bien 
étranger  à  la  fcience  des  accouchemens  pour  fe  le  per- 
fuader. 

(1)  Cette  chaife  doit  être  bien  baffe  :  car  le  fauteuil 
n’eft  élevé  que  d’un  pied  &  demi. 

(2)  Quoiqu’il  ne  dife  pas  que  ce  foit  fous  le  pubis  qu’il 
porte  les  doigts ,  on  le  fent  de  refte ,  püifque  c’eff  fous 
la  ligne  blanche  qu’il  infinue  le  lei^ier ,  le  long  de  U 
paume  de  la  main  &  de  ces  mêmes  doigts.  On  con¬ 
viendra  que  l’attitude  où  il  eft  vis-à-vis  de  la  femme 
affife  ne  feroit  pas  commode  pour  tout  autre  que  lui; 
mais  il  clt  extraordinaire  en  tour. 

(3)  Le  levier  monté  de  fa  branche  fenêtrée  &  de 
fa  fpatule  à  grande  courbure,  doit  avoir  au  moins 
quinze  pouces  de  long ,  puifque  chacune  des  trois 
parties  qui  le  compofent  alors  eft  au  moins  de  cinq 
pouces. 
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embraflè  la  rondeur  de  celle-ci ,  &  qu’il  en  fente 
l’extrémité  fixée  vers  l’apophyfe  maftoïde  ou  le 
côté  de  la  protubérance  occipitale.  Il  le  fait  agir 
légèrement  alors  fur  fon  point  d’appui  (i) ,  en 
tirant  en  même  temps  fortement  fur  le  cordon , 
vers  l’anus  de  la  femme ,  mais  toujours  pendant  la 
douleur  :  par  cette  fuite  d’opération,  dit-il  (2), 
les  douleurs  redoublent  d’aétivité,  &  la  tête  s’en¬ 
gage  de  plus  en  plus  (3).  Bientôt  ce  premier 
levier ,  ne  pouvant  plus  être  de  la  même  utilité , 
il  y  fubftitue  la  fpatule  à  petite  j:ourbure ,  pouf 
faire  l’extradion  de  la  tête  comme  dans  le  cas  du 
premier  manuel.  F' oye^  M.  Herbiniaux ,  vi*  ma¬ 
nuel,  page  409  &  fuiv. 

1684.  Ceux  qui  compareront  ce  procédé  avec 
celui  que  nous  venons  de  dégager  dès  entraves 
qu’y  avoir  mifes  M.  Herbiniaux  j  y  trouveront 
tous  les  défauts  que  cet  Accoucheur  reproche  à 
celui-ci ,  ^  n’y  découvriront  aucun  de  fes  avan¬ 
tages.  Les  notes  auxquelles  il  a  déjà  -donné  lieu  , 

(1)  Le  levier  porté  auffi  profondément  dans  le  lieu 
indiqué,  doit  avoir  pour  point  d’appui  toute  la  longueur 
de  la  fymphyfe  du  pubis  :  ce  qui  rend  fes  mouvemens 
de  bafcule  bien  difficiles  au  moins. 

(2)  Affez  longue  ,  puifque  le  manuel  a  duré  une  demi- 
heure  chez  la  femme  qui  fait  le  fujet  de  la  huitième 
Obfervation  de  M.  Herbiniaux. 

(3)  Ce  font  ces  douleurs  qui  expulfent  la  tête,  8c 
non  le  levier  qui  en  opère  l’extraâion ,  comme  oa 
l’a  dit  déjà  tant  de  fois. 
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aideront  à  fixer  le  degré  de  confiance  qù’on  doit  y 
ajouter,  &  nous  n'en  porterions  pàs, auiremenr 
notre  jugement  fi  nous'  nécrivions  que  pour. des 
gens  inftruits.  La  pofition  de  la  tête  eft.  également 
favorable  à  rapplication  du  forceps,  toutes -les  fois 
quelle  préfenre  fon  plus  grand  diamètre  de  front  an 
plus  petit  du  détroit  fupérieur,  .&  qu  elle  ne  peut 
s  y  engager,  foit  que  ü  occiput  réponde  au  pubis  ou 
au  facrum  j  &  nous  nefommes  pas  moins  alfurés  de 
le  placer  avec  toute  la  précifion  que  nous  délirons 
dans  lunxle  ces  câa- Comme  dans  Lautrë.  Il  nen 
eft  pas  fte  même  pour  1  application  du  ievâer  qui 
doit  âller  '  à  l'apopKyfé '-rpaftoïde  ,  ou  fur  côté 
de  la  protubérance  occipitale  5  puifque  M.  Jîcrbi- 
nïaux  cï2i\nt  dè  Lêfeplôyér  quand  la  face  eft  fous  la 
ligné  blanche  ,  pofîtk)n  y  Æt-il,  qui  n'arrive  jamais, 
quoiqu'élle  falfè  cepëndant'-le  fujet  de  •fa:neûvièm'e 
■oblervddôn.  Gorfmié  la  péfition  qui  eft  favorable  à 
là  jufte  application  du  forceps  ne  l'eft  pas.-.cfe  même 
au  péflàge  de  la  têtë  ’  à^traveîs  le  détroit  'fupéfiéur, 
C'eft  a.vec  cet  inftrument  que  nous  la  changeonsySr 
cela  fe  fait  fans  peifieV''^  avec  auffi'  péü',d'é;déige.r 
pour  l'enfant  que  peu  de  âouleur  pôuf'^ïa' feiiime. 
Un  feul  doigt  introduit  dans  le  vagin  fuffit  non-feu¬ 
lement  pour  la  rechqrcfiq  de  la  pofitiqp.dq  la 'tète, 
&  la  bien  faire  recpnpQjt]fej,  mais  encqre  Jerplus  foU' 
vent  pour  diriger  les  branches  de  rinftruménti  quoi¬ 
que  nous  recommandions  d'en  introduire  pldü®^*-^ 
pour  leur  fervir  de- guide.  M.  HerbinicmX  '^o'^t^ 
toute  la  main,  pour  faire -ces  mêmes-  récherèhesf; 
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&  pour  changer  la  pofition  de  la  tête  quand  elle 
ne  lui  parole  fevorable,  ni  à  lapplicaticn  du  levier, 
ni  à  fa  defeente  ;  &  ce  préliminaire  fatigant  &  dou¬ 
loureux  fe  fait  avant  que  la  femme  ne  foit  dans 
l’attitude  convenable  pour  l’accoucher  ,  même 
avant  le  moment  où  elle  doit  être  accouchée  ; 
puifqu’on  la  porte  enfuite  dans  fon  lit",  4'où  on 
la  retire,  à  la  vérité,  prefque  auffi-tot  pour  la 
placer  fur  le  fauteuil  de  l’Accoucheur  &  la  fou- 
mettre  une  fécondé  fois  aux  douleurs  infépa- 
rables  de  l’introdudion  de  la  main  &  de  i’inf- 
trument.  Nous  donnons  à  la  femme  une  pofition 
auffi  commode  pour  elle  qu’avantajeufe  à  la 
chofe  &  peu  gênante  pour  nous  ,  puifqu’elle  eft  ' 
placée  fur  un  lit  fort  élevé ,  de  manière  que  les 
felïès  en  débordent  l’extrémité.  M.  Herbiniaux  la 
fait  aflèoir  au  contraire  fur  un  fauteuil  dont  le 
fiège  n’eft  élevé  que  d’un  pied  &  demi",  &  s’affied 
lui-même  fur  -Hine  chaife  beaucoup  plus  balfe , 
pour  manœuvrer  avec  un  inftrument  qui  a  au 
moins  quinze  pouces  de  long ,  &  dont  l’extrémité , 
comme  la  main  peut-être  qui  le  dirige ,  ne  doit 
être  qu  a  trois  pouces  du  plancher  de  la  chambre, 
quand  il  commence  à  Imtroduire.  Les  branches  du 
forceps  pénètrent  aifément  à  la  profondeur  requife 
fur  les  cotés  de  la  tête  ,  parce  que  nous  les  por¬ 
tons  vers  les  cotes  du  baiïîn  j  de  le  levier ,  en  cou¬ 
lant  le  long  de  la  paume  de  la  main  &  des  doigts  qui 
lui  fervent  de  condudeurs,  ne  doit  monter  que  dif¬ 
ficilement  derrière  le  pubis  fur  l’une  des  régions  tera- 

Q4 
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porales,&:  fous  la  ligne  blanche  où  M.  Herbiniaux 
dit  avoir  ramené  cette  région.  Nous  ne  craignons  pas 
que  les  frottemens,  toujours  légers  3  qu'éprouve  la 
première  branche  du  forceps  ,  en  montant  fur  le 
côté  de  la  tête ,  la  déplace  &  lui  donne  une  autre 
pofition  3  foit  en  l’éloignant  feulement  du  détroit 
fupérieur,  foit  en  la  déjettant  fur  l’une  des  folTes 
iliaques  j  &  l’on  conçoit  clairement  que  les  quatre 
doigts  de  M.  Herbiniaux  ne  peuvent  pénétrer  entre 
elle  &  le  pubis  de  la  femme  3  fans  la  déjetter 
ainh  ,  &  rendre  l’application  du  levier  plus  incer¬ 
taine  :  car  il  ne  fauroit  la  fixer  par  l’une  de  fes 
furfaces  plates  3  contre  la  faillie  du  facrum  3  comme 
il  le  dit  3  &  comme  il  le  rfepréfente ,  fig.  iri  de  fa 
planche  ni®.  Nous  en  opérons  véritablement  l’ex- 
traéiion ,  &  fans  l’aide  des  forces  expultrices  de  la 
femme  j  au  lieu  que  M.  Herbiniaux  fonde  tout  fon 
efpoir  fur  ces  mêmes  forces  3  qui  ne  fauroient  tou¬ 
jours  fe  ranimer  au  point  qu’il  l’annonce  3  &  que 
fans  elles  le  levier  n’auroit  jamais  eu  de  fuccès 
entre  fes  mains.  Si  nous  irriprimons  au  col  de 
l’enfant  une  légère  torfion  3  en  détournant  le  front 
qu  l’occiput  de  deifus  l’angle  facro-vertébraU  nous 
effaçons  cette  torfion  3  en  le  reportant  dans  la  cour¬ 
bure  du  facrum  3  ou  en  le  ramenant  fous  le  pubis, 
dès  que  la  tête  a  franchi  le  détroit  fupérieur3  félon 
la  pofition  qui  avoit  lieu  fur  ce  détroit.  M.  Her¬ 
biniaux  ne  fe  conduit  pas  de  même  3  puifque  dans 
l’un  &  rautre\de  ces  deux  cas  3  il  femble  ramener 
l’occiput  ver$  l’échancrure  formée  par  la  branche 
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des  os  pubis.  S’il  ne  fait  parcourir  à  la  face  qu’une 
très-petite  portion  de  cercle ,  &  n’imprime  qu’une 
très-légère  torfion  au  col ,  dans  celui  de  ces  cas 
cù  le  front  répond  primitivement  à  l’une  des 
parties  latérales  de  la  faillie  du  facrura ,  il  lui  en 
fait  décrire  une  équivalente  à  la  moitié  de  la  cir¬ 
conférence  intérieure  du  baflîn  ,  &  fait  éprouver 
une  torfion  égale  au  col ,  lorfqu’elle  eft  fituée  fous 
la  ligne  blanche  i  comme  dans  le  cas  qui  fait  le  fujet 
de  fa  ix'  obfervation.  Enfin,  quelques  minutes  fuf- 
fifent  pour  exécuter  notre  méthode,  quand  le  baflîn 
n’eft  pas  très-défeétueux  j  tandis  que  le  procédé 
de  M.  Herbiniaux  a  duré  une  demi-heure  chez  la 
femme  qui  fait  le  fujet  de  fa  viii'  obfervation. 

i68j.  Ce  parallèle  ne  regarde  que  le  cas  oà 
nous  fuppofons  le  petit  diamètre  du  détroit  fupé- 
rieur  au  moins  de  trois  pouces  &  un  quart  à  trois 
pouces  &  demi  :  il  étoit  plus  grand  chez  la  femme 
qui  fait  le  fujet  de  l’obfervation  vin  de  M.  Hèr^ 
biniaux.  Voyons  quelle  fera  la  plus  avantageufe 
des  deux  méthodes ,  &  quel  eft  celui  des  deux  inP 
rrumens  qui  fera  préférable  dans  le  cas  où  ce 
même  détroit  eft  plus  reflèrré.  Admettons  feu¬ 
lement  que  l’excédent  de  l’épaiftèur  de  la  tête ,  fur¬ 
ie  petit  diamètre  du  détroit ,  foit  de  trois  lignes. 
Pour  l’entraîner  à  travers  ce  détroit,  il  faut  nécef- 
fairement  la  réduire  fur  elle-même  de  la  quantité 
de  cet  excédent ,  puifqu’elle  ne  ppurra  defcendre  fans 
cela.  On  fait  comment  le  forceps  opère  cette  réduc¬ 
tion  j  fes  deux  branches  étant  placées  fur  les  côtés 
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<îu  crâne,  &  vis- à-vis  Tune  de  Tautre,  bornent 
leur  adion  à  le  comprimer  dans  ce  feus  :  mais 
comment  le  levier  pourra-t-il  lopérer ?  Appliqué 
fur  fun  des  côtés  de  la  tête  feulement ,  fi  elle 
n’eft  fortement  appuyée  de  l’autre  côté  contre  la 
furface  interne  du  baflîn ,  elle  ne  pourra  nullement 
en  être  comprimée ,  ni  diminuée  d’épaiflèur  j  l’ac¬ 
tion  de  l’infirument  fe  bornera  à  la  déplacer  & 
à  la  poulfer  vers  l’endroit  où  elle  trouvera  le 
moins  de  réfiftance.  M.  Herbiniaux  dit  pofitive- 
ment  qu’il  la  fixe  fur  l’une  ou  l’autre  de  fes  faces 
plates  ,  au.  moyen  des  doigts  qui  fervent  de  con- 
dudeurs  à  la  branche  fenêtrée  de  fon  levier  ;  quoi¬ 
qu’il  n’ajoute  pas  que  ce.^foit  contre  la  faillie  que 
forment  la  dernière  vertèbre  lombaire  &  la  bafe 
du  facrum: ,  on  le  devine  aifément  :  s’il  la  fixe 
ainfi ,  le  levier  agit  donc  alors  à  la  manière  du  for¬ 
ceps,  &  peut, réduire  la  tête  auflî-bien  que  le  fait 
ce  dernier.  Mais  indépendamment  de  ce  que  l’une 
des  furfaces  plates  de  la  tête  ne  peut  toucher  alors 
à  la  faillie  dont  il  eft  queftion  ,  c’efl;  que  M. 
hiniaux  retire  les  doigts  qui  fervent  en  même 
temps  à  la  fixer  de  à  diriger  fà  fpatule ,  avant 
que  celle-ci  ne  puiiïè  les  remplacer  à  cet  égard  : 
voilà  donc  la  tête  fans  point  d’appui ,  au  moins 
dans  ce  dernier  temps  de  l’introdudion  du  levier, 
mobile  conféquemment  comme  auparavant ,  & 
jette  à  prendre  une  autre  pofition  que  celle  où  on 
1  avoir  d’abord  réduite  ,  félon  la  direétion  des 
frottemens ,  de  la  prefiiîon  que  la  fpatule  exercera 
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fur  lun  de  fes  côtés ,  en  montant  vers  le  lieu  de 
fa  deftination.  Si  Ton  fait  attention  à  la  diredion 
inclinée  du  détroit  fupérieur,  à  fa  figure,  à  la  ron¬ 
deur  que  la  tête  de  Tenfant  offre  de  toutes  parts , 
&  à  l’efpèce  de  pavillon  ou  d'évafement  que  forme 
le  grand  baffin  ,  on  fera,  frappé  de  ces  vérités  im¬ 
portantes  j  l’on  verra  que  la  région  temporale  de 
l’enfant ,  la-  feule  de  la  furface  de  la  tête  qui  foit 
alfez  applatie  pour  s’accommoder  un  peu  à  l’angle- 
facro-vertébral ,  ne  fauroit  y  répondre  quand  le 
fommet  fe  préfente  tranfverfalement  fur  le  détroit , 
fur-tout  fi  celui-ci  eft  un  peu  refîèrré  j  quoique 
M.  Herbiniaux  l’ait  ainfi  exprimé  fur  la  troifième 
figure  de  fa  troifième  planche i  &  ■  quelle  fe  trouve 
alors  bien  au  -  delfus  de  l’angle  dont  il  s’agit.  Si 
elle  y  correfpondoit ,  la  perpendiculaire  de  la  tête 
tomberoit  à-pemprès  fur  le  milieu  de  la  fymphyfe 
du  pubis  &  croiferoit  de  beaucoup  l’axe  du  dé¬ 
troit  fupérieür ,  . félon  lequel  elle  doit  defcendrè  i 
ce  qui  feroit  un  des  grands  inconvéniens  du  procédé 
de  ce  Chirurgien.  Le  levier  placé  félon  les  principes 
établis ,  &  mis  en  ■  adtion  ,  ne  peut  qu’éloigner 
la  tête  en  fuivaiït  un  des  plans  -  inclinés  que  lui 
offre  de  tous  côtés  l’efpèce  de  pavillon  que  forme 
le  grand  baffin  j  &  ne  parviendra,  jamais  à  la  faire 
pafîèr^le  ce -lieu  plus  large  dans  de  détroit  qui  eft 
-plus  refîèrré ,  ni  conféquemment  à  l’amener  dans  la 
cavité  du  petit  baffin.  Pour  la  faire  defcendre  dans 
cette  dernière ,  plus  large  elle-même  que  le  détroit, 
'il  foudroit  que  l’équateur  de  k  tête ,  que  nous 
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prendrons  ici  d’une  boflè  pariétale  à  l’autre , 
engagé  entre  les  deux  points  qui  mettent  obf- 
tacle  à  fa  progrelîîon  ;  ou  bien  ,  ce  qui  eft  la 
même  chofe ,  qu’une  des  protubérances  pariétales 
fût  au-deffous  de  l’angle  facro-vertébral ,  comme 
on  le  remarque  figure  ni ,  planche  ni  de  M.  Her- 
biniaux.  En  vain  cet  Auteur  citera-t-il  des  faits, 
&  fur-tout  celui  de  fa  neuvième  obfervation  j  il  ne 
fubjuguera  que  l’ignorance,  &  ne  fauroit  perfuader 
aux  gens  même  médiocrement  éclairés,  qu’il  auroit 
obtenu  de  fon  levier  le  fuccès  qu’il  lui  attribue,  fi 
le  baflîn  n’avoit  eu  que  deux  pouces  fix  à  neuf 
lignes  de  petit  diamètre  ,  &  fi  la  tête  de  l’enfant 
n’y  eût  été  engagée  au  point  que  le  repréfente  la 
figure  dont  nous  venons  de  parler,  fur  laquelle 
on  remarque  qu’une  des  protubérances  pariétales 
eft  de  beaucoup  au-deflbus  de  l’angle  facro-verté¬ 
bral.  En  lui  accordant ,  en  pareils  cas ,  qu’il  puilTe 
accélérer  la  defcente  dela  tête  dans  l’excavation  du 
balîîn  ,  nous  ne  faurions  lui  accorder  qu’il  en  fait 
l’extradion. 

1686.  N’ayant  parlé  dans  ce  long  article  fur 
le  levier,  que  de  l’ufage  qu’en  ont  fait  quelques 
Chirurgiens  étrangers  ,  on  pourroit  croire  qu’il  a 
été  entièrement  inconnu  des  François,  ou  quih 
l’ont  rejetté  d’un  commun  accord.  Si  l’on  ne 
trouve  aucun  Auteur  parmi  nous  qui  lui  ait  donne 
la  préférence  fur  le  forceps ,  aucun  Accoucheur 
inftruit  qui  l’ait  employé  aufli  fréquemment  que 
l’ont  fait  les  premiers,  nous  ne  le  cédons  cependant 
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en  rien  à  cet  égard  aux  Hollandois  :  car  un  Chi¬ 
rurgien  de  Lille  en  Flandres  fe  flattoit  déjà ,  il  y 
a  plus  de  quinze  ans ,  d’avoir  délivré  environ  mUle 
à  douze  cens  femmes  avec  une  forte  de  fpatule , 
dans  l’efpace  de  vingt  années  j  &  un  autre  de 
Douai ,  plus  qu’oétogénaire  aujourd’hui ,  M.  Ri- 
godeaux  J  s’en  étoit  fervi  dès  l’année  1735)  Çi). 
Ce  n’eft  pas  contre  l’utilité  du  levier,  mais  contre 
l’abus  qu’on  en  a  fait,  que  nous  nous  lommes 
élevés  :  notre  intention ,  dans  toutes  les  difcuffions 
où  nous  fommes  entrés  ,  n’a  pas  été  de  le  prof- 
crire,  mais  de  faire  voir  qu’on  l’avoit  employé  fatis 
principes,  &  prefque  toujours  en  des  circonftancej 
où  l’on  pouvoir  s’en  palier,  où  le  doigt  méthodi¬ 
quement  dirigé  pouvoir  fuffire,  où  les  forces  même 
de  la  nature  n’avoient  befoin  d’aucun  aide.  Se? 
fuccès  ne  fe  font  autant  multipliés  que  parce  que 
ces  circonftanceS  heureufes  le  rendoient  inutile  -,  & 
que  le  moment  de  fon  application  s’eft  trouvé  le 
plus  fouvent  celui  où  l’accouchement  alloit  fe  ter¬ 
miner  ,  fa  préfence  ne  pouvant  y  mettre  d’allèz 
grands  obftacles.  Le  forceps  auroit  eu  bien  plus 
de  droit  à  la  grande  réputation  que  quelques-uns 
«nt  voulu  donner  au  levier,  fi  l’abus  en  eût  été 
porté  aulfi  loin  que  celui  de  ce  dernier. 


(i)  Foye^  Mémoire  de  l’Académie  royale  de  Chit 
rurgie,  tome  v. 
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CHAPITRE  IL 


Des  caufes  qui  exigent  Remploi  des  infiru^ 
mens ,  fpécialement  du  forceps  &  du  U- 
yier,  dans  la  pratique  des  accouchemens, 

1687.  Parmi  les  caufes  qui  doivent  nous  dé¬ 
terminer  à  recourir  aux  inftrumens  ponr  opérer 
l’accouchement ,  les  unes  ne  lailïènt  de  relfource 
que  dans  ces  fecours ,  &  les  autres  n’en  prefcriveiu 
i’ufage  que  préférablement  à  quelques  moyens 
dont  l’effet  ne  feroit  ni  auffi  prompt ,  ni  aulli 
•  falutaire. 

Des  caufes  1688.  De  cette  dernière  claffe,  font  l’hémor- 
quent*\ti'fa-  Utérine  ,  les  convulfîons  de  k  mère ,  les 

ge  du  for-  fyncopes  fréquentes ,  l’épuifement ,  la  cefTation  des 
cepsparpré-  /  ,  ,  ,  .  v 

férence.  douleurs  \  des  maladies  qui  ne  permettent  pas  a 

la  femme  de  fe  livrer  fans  danger  aux  efforts  né- 
ceffaires  pour  l’expulfion  de  fon  enfant ,  telles  que 
certaines  hernies ,  le  crachement  de  fang  habituel , 
la  defcente  de  la  matrice  ,  &  le  renverfement  du 
vagin  i  enfin  ,  l’ilTue  prématurée  du  cordon  om¬ 
bilical  ,  &  fouvent  la  préfence  d’un  fécond  en¬ 
fant ,  qui,  par  fa  pofition,  retarde  confîdérable- 
ment ,  ou  empêche  la  fortie  du  premier. 

léSc).  Selon  que  ces  caufes  fe  manifeftent  pk? 
tôt  ou  plus  tard  dans  le  cours  du  travail,  cl^^ 
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nous  prefcrivent  l’emploi  de  tel  ou  tel  moyen  pré¬ 
férablement  à  d’autres.  Quand  elles  s’annoncent 
avec  beaucoup  d’intenfité  dès  le  commencement, 

&  fe  foutiennent  de  même fi  elles  ne  laiflènt 
de  refiburces  que  dans  l’extraélion  de  l’enfant , 
la  tête  étant  encore  au-delfus  du  baffin ,  nous 
devons  le  retourner  &  l’amener  par  les  pieds. 

Nous  ferions  cependant  libres  d’opter  entre  cette 
méthode  &  l’application  du  forceps ,  quoique  plus 
difficile  5  fi  nous  en  eftimions  le  fuccès  plus  certain 
que  celui  de  la  première ,  qui  exige  alors  en  général 
moins  de  favoir  &  de  dextérité.  Cette  option  entre 
les  deux  méthodes  feroit  bien  plus  permife ,  lorf- 
que  la  tête  eft  engagée  de  la  moitié  de  fa  longueur 
au  moins ,  fi  l’une  &  l’autre  étoient  également 
avantageufes  î  mais ,  pour  nous ,  le  forceps  mérite 
la  préférence.  Cet  inftrument  eft  indiqué ,  même  Caufes  qui 
exclufivement ,  toutes  les  fois  qu’une  ou  plufieurs®*^'|gp^‘ 
des  caufes  énoncées  ne  nous  obligent  à  terminer  ciufive- 
l’accouchement  que  dans  le  temps  où  la  tête  oc-”*^"*’ 
cupe  le  fond  du  baffin.  Il  ne  peut  entrer  en  con¬ 
currence  avec  aucun  autre  ,  quand  elle  a  franchi  le 
détroit  fupérieur ,  ainfi  que  le  col  de  la  matrice ,  au 
point  de  remplir  complètement  le  vagin  (i) ,  fi  ce 
n’eft  avec  le  crochet ,  lorfqu’on  a  la  certitude  de  la 
mort  de  l’enfant  (i)  ;  parce  qu’on  ne  doit  plus 


(i)  Voye^  §.  1290  &  fuivans. 

(2.)  Voye^  l’article  où  l’on  traite  des  fignes  de  la  mort 
de  l’enfant. 
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abrs  le  reteurner  pour  le  faire  venir  par  les  pieds. 

i6f)0.  Certaines  pofitions  défavantageufes  de  la 
tête ,  qu’on  ne  peut  rendre  meilleures  avec  la  main 
feule ,  fon  enclavement ,  l’extrême  défeduofité  du 
baffin  de  la  femme,  &  quelquefois  la  conformation 
moiîftrueufe  de  l’enfant  5  certaines  affections  mor¬ 
bifiques  ,  foit  de  ce  dérnier,  foit  des  parties  molle* 
de  la  mère ,  qui  fervent  à  l’accouchement  \  les  grof- 
(èflès  par  erreur  de  lieu ,  &  la  rupture  de  la  ma¬ 
trice  ,  font  en  général  des  caufes  qui  prefcrivent  in- 
difpenfablement  l’ufage  des  inftrumens. 

1691.  La  plupart  de  ces  caufes  ayant  été  déve¬ 
loppées  dans  autant  de  Seétions  particulières  (i), 
&  les  autres  ne  pouvant  l’être  plus  à  propos  que 
lorfque  nous  expoferons  la  manière  d’opérer  l’ac¬ 
couchement  dans  chacune  d’elles ,  nous  nous  bor¬ 
nerons  ici  à  l’enclavement,  &  à  la  diftindion  qu’on 
f*  doit  faire  de  cet  état,  &  de  celui  où  la  tête  eft  • 

feulement  arrêtée  au  pafl'age. 

ARTICLE  PREMIER. 

De  l’Enclavement. 

Définuion  lèax.  L’eiiclavement  eft  cet  état  dans  lequel  la 
delenclave-  ^  ^  ,1 

ïji.ent.  tete  de  1  enfant ,  plus  ou  moins  engagée  dans  le 

baflîn ,  eft  tellement  ferrée  ,  qu’elle  ne  peut  être 
poufîee  au-delà,  ni  même  y  être  mue  en  aucun 
autre  fens ,  j)ar  les  feuls  efforts  de  la  nature. 

(i)  depuis  le  §.  1080 ,  jiifqu’aa  §,  ii3oinclii- 
fivement. 

ii95. 
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^-693.  La  plupart  de  ceux  qui  ont  parlé  de  Ten- 
clavement  en  ont  eu  cette  idée  i  mais  quelques-uns 
ont  ajouté  qu  il  étoit  également  impoffible  de  re¬ 
fouler  la  tête  avec  la  main  feule  au-delliis  du 
point  t)ù  elle  s’étoit  engagée  :  ce  qu’on  ne  fauroit 
admettre  avec  eux.  Pour  que  la  tête  foit  réellement 
enclavée ,  dit  M.  Levret  .^  il  faut  de  toute  néceffité 
quelle  foit  plus  ou  moins  engagée,  fans  pouvoir 
avancer  par  le  feul  bénéfice  de  la  nature ,  ni  re¬ 
culer  en  la  repoulTant  j  car  fi  l’un  ou  l’autre  font 
encore  poflîbles ,  elle  n’eft  pas  arrêtée  à  demeure  ^ 
elle  n’eft  pas  réellement  enclavée  (i).  D’après  une 
femblable  définition  (  z  )  ,  on  ne  devroit  pas 
s’attendre  à  trouver  quelques  -  uns  de  ceux  qui 
l’ont  admife ,  auffi  fouvent  en  contradidion  avec 
eux  -  mêmes  ,  en  employant  le  mot  Enclavement 

(1)  Suite  des  obfervations  fur  la  caufe  de  plufieurs 
accouchemens  laborieux ,  part,  ii ,  page  266. 

(2)  Elle  renferme  le  fens  de  celle  qu’en  ont  donnée 
Peu ,  Deventer ,  de  la  Motte ,  de  Leutîe  &  autres.  En  l’ad¬ 
mettant  rigoureufement  dans  notre  première  édition ,  §. 
1318,  nous  n’en  étions  pas  moins  convaincus  que  la  màiii 
feule  peut  refouler  une  tête  véritablement  ehclavéci 
Nous  avions  grand  foin,  dans  nos  leçons  particulières i 
d’en  inftruire  nos  élèves ,  mais  en  leur  faifant  fentir  tous 
les  inconvèniens  qu’il  y  auroit  à  en  ufer  ainfi ,  dans 
les  vues  de  retourner  l’enfant  ;  de  même  que  toute  l’im¬ 
portance  de  la  préférence  qu’on  devoir  alors  au  forceps  , 
comme  on  le  verra  cl-après. 
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indiftindlement  pour  défigner  1  état  dont  il  s’agh 
&  celui  où  la  tête  eft  fimplement  arrêtée  au  paf! 
fage  ,  quoiqu'il  -en  diffère  à  beaucoup  d’égards, 
Fbjq  l’article  fuivant ,  §.  1 718. 

^De  fes  dif-  165)4.  Quelques  Auteurs  ont  diftingué  deuxe{- 
feionlesÀu-pèces  générales  d’enclavement ,  par  rapport  à  k 
tcurs.  manière  dont  ils  ont  imaginé  que  la  tête  pouvoit 
être  fixée.  Dans  l’une ont-ils  dit ,  la  tête  ne 
touche  avec  force  que  par  deux  endroits  de  fa 
furfacè  diamétralement  oppofés ,  foit  au  pubis  & 
au  facrum ,  foit  aux  parties  latérales  du  balfm } 
&  dans  l’autre  elle  eft  également  ferrée  de  toutes 
parts.  On  peut  raifonnablement  nier  cette  der¬ 
nière  efpèce  y  car,  de  l’aveu  même  de  ceux  qui 
l’admettent ,  elle  ne  peut  exifter.  «  Il  n’y  a  pas 
d’exemple  ,  dit  M.  Levretj  de  tête  enclavée 
*»  fur  laquelle,  on  ne  puiftè  conduire  le  forceps 
w  avec  plus  ou  moins  d’aifance ,  foit  d’un  côté  ou 
de  l’autre ,  parce  qu’elle  n’eft  pas  également 
«  par-tout  en  contad  avec  le  baflîn  (i)  «.L’opinion 
éeRoéderer  à  cet  égard  eft  cependant  bien  différente  : 
«  Dans  la  paragomphofe  complète ,  dit- il ,  la  tete 
«  de  l’enfant  eft  tellement  ferrée  de  toutes  parts 
«  dans  le  baflîn ,  qu’on  ne  fauroit  y  pafler  l’aiguille 
«  la  plus  fine,  dans  quelque  endroit  qu’on  tente  de 
«  le  faire  (1)  ». 


(i)  Elémens  fur  l’Art  des  accouchemens ,  édit, 


aph.  617. 

(a)  Roéd,  §.  431. 
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1^9 J.  Nous  n  admettrons  qu  uhe  efpèce  gé-  ïln’ÿeü» 
nérale  d  enclavement  ;  celle  où  la  tête  neft  fixée 
que  par  deux  points  .de  fa  furface  diamétralement 
oppofés.  Mais  cette  efpèce  en  renferme  de  parti¬ 
culières  i  car  la  tête  n  eft  pas  toujours  fituée  de  la 
même  manière ,  ni  fixée  par  les  mêmes  points  : 
tantôt  elle  eft  prife  félon  fa  longueur  entre  le  pubià 
&  le  facrum  ,  &  tantôt  félon  fon  épmflèur.  Dans 
le  premier  cas ,  c’eft  le  front  &  rocciput-qui 
font  en  cohtaâ:  avec  le  cercle  intérieur  du  baflîn  ; 
dans  le  fécond ,  ce  font  les  boflès  pariétalesc 
Cette  dernière  efpèce  eft  beaucoup  plus  rare  que 
la  première ,  &  ne  peut  avoir  lieu  que  dans  un 
baflin  reflèrré  au  point  de  n  avoir  que  trois  pouces 
&  quelques  lignes  de  petit  diamètre,  à  moins  que 
la  tête  ne  foit  exceflivement  groflè  5  '  encore  eft-il 
Jiéceflaire  que  le  facrum  foit  alors  applati/,  &  que 
l’excavation  qui  dépend  de  fa  courbure  foit  prefque 
nulle  :  car  la  tête  ne  fauroit  s’enclaver  en  avançant 
d’un  lieu  reflèrré  dans  un  plus  large.  L’autre  efpèce 
peut  arriver  dans  un  baflin  de  trois  pouces  &  demi 
&  même  plus. 

1 696.  Les  différences  de  l’enclavement  ^  félon  Ôpitiioft 
plufîeurs  Auteurs ,  ne  dépendent  pas  feulement  de  AuteursTcê 
l’étendue  des  points  de  contaét  qui  fixent  la  tête  , 
mais  encore  de  la  région  que  cette  tête  préfente 
au  toucher,  &  de  la  manière  dont  cette  région  eft 
placée  à  l’égard  du  baflîn.  Quelquefois ,  difent-ifs , 
c’eft  le  fommet  qui  s’avance  le  premier,  &  d’autres 
fois  l’occiput ,  ou  l’une  des  régions  temporales  , 
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même  la  face.  On  ne  conçoit  pas  trop  clairement 
comment  la  tête  pourroit  s’enclaver  dans  ces  der¬ 
niers  cas ,  fur-tout  d’après  la  définition  que  ces 
mêmes  Accoucheurs  ont  donnée  de  l’enclavemenr 
La  tête  peut  s’engager  plus  ou  moins  quand  elle 
préfente  la  face ,  l’occiput  ou  l’un  de  fes  côtés,  & 
elle  s’arrête  alors  le  plus  fouvenr  au  palTage  -,  mais 
elle  ne  s’enclave  réellement  qu’autant  que  c’eft  le 
vertex  ou  le  fommet  qui  s’avance  le  premier.  La 
preuve  de  cette  vérité  fe  trouve  évidemment  dans 
les  obfervations  de  ceux  qui  ont  parlé  de  l’encla¬ 
vement.  On  y  remarque  que  pour  une  feule  tête 
véritablement  enclavée  qu’ils  ont  rencontrée ,  ils 
en  ont  taxé  dix  de  l’être ,  quoiqu’elles  fullènt  très- 
mobiles  dans  le  baflîn,.lors  même  que  le  veitex 
fe  préfentoit. 

Opiniott  I  (397.  Le  fentiment  de  M.  Levret  fur  le  méca- 
’nifnie  de  l’enclavement,. &  le  cas  où  cet  accident 
arrive  le  plus  communément ,  ne  nous  paroît  pas 
conforme  aux  grandes  vues  qu’il  annonce  d’ailleurs 
fur  cet  objet.  «  Si  les  eaux  s’écoulent  prompte- 
«  ment ,  dit-il ,  foit  en  totalité  ou  en  partie ,  dès 
»  le  premier  temps  du  travail  de  l’accoucheriient, 
»  &  que  le  bregma  de  l’enfant  fe  trouve  vis-à-vis 
«  le  milieu  de  la  faillie  qui  réfulte  de  l’union  du 
'  »*  corps  de  la'dernière  vertèbre  lombaire  &  àü  fa- 

«  crum,  cette  faillie  pourra  fe  loger  dans  le  bregma, 
»  en  le  déprimant  à  chaque  contradion  utérine; 
M  ce  qui  empêchera  la  tête  de  tourner  dans  le  fe- 
r  cond  temps  pour  que  le  front  fe  place  de  coté; 
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Vj  il  fe  fixera  dans  cet  endroit ,  &  ce  fera  alors 
V  1  occiput  qui  tendra  à  defcendre  le  premier  juf- 
!•  qu’au  col  :  celui-ci  fe  logera  derrière  l’arcade 
»  du  pubis ,  les  épaules  s’appuieront  au-deffus  des 
M  branches  fupérieures  des  os  pubis ,  en  les  débor- 
’  »  dant  plus  ou  moins  j  &  fi  la  tête  refte  long- 
w  temps  en  cet  état,  elle  s’enclavera  Com¬ 
ment  la  tête  s’enclavercit-elle  donc  alors  ?  Elle  ne 
peut/uivre  une  marche  plus  favorable  dans  fa  def- 
cente  j  c’eft  fon  extrémité  poftérieure  qui  fe  plonge 
la  première  dans  la  cavité  du  petit  baflîn  j  à  peine 
y  eft-elle  parvenue ,  que  le  derrière  du  col  fe  trouve 
appuyé  félon  la  longueur  de  la  fymphyfedu  pubis, 
&  que  la  région  occipitale  répond  à  l’arcade  de 
ces  mêmes  os ,  fous  laquelle  elle  doit  s’engager 
pour  fe  relever  au-devant  du  mont  de  Vénus,  en 
fe  contournant  de  derrière  en  devant  fur  le  bord 
inférieur  de  la  fymphyfe  comme  autour  de  fon 
axe  J  c’eft  cette  pofition  que  la  tête  «prend  le  plus 
fouvent  à  l’égard  du  détroit  inférieur,  foit  qu’elle 
traverfe  le  fupérieur  dans  une  fiiuation  diagonale, 
ou  dans  toute  autre  :  cette  pofition  enfin  eft  la  bonne 
pofition  par  excellence  ,  confidérée  dans  les  der¬ 
niers  temps  du  travail ,  &  e’eft  celle  que  nous 
devons  procurer  à  la  tête  quand  les  efforts  de  la 
nature  ne  la  dirigent  pas  ainfi.  Voye^  ce  que  nous 


(i)  Qbfervation  fur  les  accouchemens  laborieux  ^ 
U  ,,  édit.  4* ,  page 
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•avons  dit  ailleurs  du  mécanifme  des  différ^tei 
•  efpèces  d'accouchemens  naturels. 

169Î,  Si  la  tête,  dans  le  cas  énoncé,  s’arrêto 
&  féjourne  quelquefois  dans  le  fond  du  badin, 
après  avoir  fuivi  la  marche  qu’indique  M,  Lcvret^ 
foit  parce  qu  elle  y  eft  retenue  par  la  fituation  des 
épaules  au-delTus  des  os  pubis  ,  ou  par  toute  autre 
Conditions  caufe ,  elle  ne  peut  s’y  enclaver.  Pour  quelle  s’en- 
poïr* que  la clave  réellement ,  il  faut  quelle  fuive  une  marche 
tlave  différente  dans  les  premiers  temps  du  tra¬ 

vail  J  car  elle  ne  peut  fe  fixer  félon  fa  longueur 
entre  le  facrum  ^  le  pubis ,  que  l’occiput  ne  fait 
appuyé  derrière  celui-ci  fupérieurêment  &  hy 
refte  en  quelque  forte  immobile ,  pendant  que  le 
front  eft  forcé  dé  defcendre  poftérieurement  vis» 
à-vis  l’angle  facro- vertébrale.  En  fuivant  cette 
marche ,  ç’eft  le  plus  grand  diamètre  de  la  tête 
qui  tend  à  s’engager  dans  toute  fon  étendue  i  c’eft 
la  fontanelle  antérieure  qui  fe  préfente  de  plus  en 
plus,  à  mefure  que  la  tête  fait  un  pas  en  avant i 
c’eft  fur  cette  fontanelle  que  les  tégumeiis  s’en¬ 
gorgent  &  fe  tuméfient  ;  de  c’eft  ce  même  point 
qui  conftitue  le  fommet  de  la  forme  conique 
qu’acquiert  la  tête  en  s’enclavant ,  loin  de  fe  dé» 
primer  &  de  s’enfoncer  fur  la  faillie  du  facrum , 
comme  le  dit  M.  Levret. 

165)9.  La  tête  peut  également  s’enclaver  félon 
fa  longueur  entre  le  pubis  de  le  facrum ,  fi  l’oc¬ 
ciput  appuyé  contre  celui-ci  cefïè  d’avancer,  tandis 
que  le  front  fera  contraint  de  defcendre  derrière  le 
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premier.  Dans  l’un  ôc  l’autre  cas ,  c’eft  le  grand  Obferva- 
diamètre  de  la  tête  qui  tend  à  paffer  horizontale- 
ment  entre  ces  deux  os  :  ce  qui  ne  peut  arriver 
fans  qu’elle  éprouve  des  frottemens  confidérables , 
même  quand  il  ne  s’en  faut  que  de  quelques  lignes 
que  le  baffin  ne  jouiflè  de  fa  largeur  naturelle  dans 
cette  direéHon.  Nous  avons  délivré  une  femme 
dont  la  tête  de  l’enfant .  étoit  enclavée  de  cette 
manière  depuis  deux  jours ,  quoique  le  baffin  fût 
d’une  grandeur  ordinaire.  Cinq  enfans  plus  volu¬ 
mineux  que  celui  dont  il  s’agit  l’avoient  précédem¬ 
ment  traverfé  fort  heureufement  j  parce  que  la 
tête  s’y  étoit  préfentée  différemment ,  ôc  que  les 
forces  utérines  étoient  alors  autrement  dirigées. 

Nous  avons  rencontré  le  mêniê  cas-  chez  deux  autres 
femmes  depuis  cette  époque^  il  à  fallu  les  accou¬ 
cher  de  même,  après  un  travail  fort  long.  Toutes 
les  fois  que  la  tête  de  l’enfant  fuit  la  marche  affignée 
par  M.  Levretj  loin  d’offrir  fon  plus  grand  dia¬ 
mètre  de  front  entre  le  pubis  &  le  facrum ,  elle 
n’y  préfente  que  fa  hauteur ,  confidérée  de  la  bafe 
du  crâne  au  fommet ,  ou  fon  diamètre  perpendi¬ 
culaire  ,  qui  a  le  plus  conftamment  quinze  ou  dix- 
huit  lignes  de  moins  que  celui  dont  il  s’agit. 

1700.  La  tête  de  l’enfÿit  acquiert  toujours,  en  Forme  qn 
s  enclavant ,  la  forme  d’un  coin  plus  ou  moins  ers’encU- 
alongé ,  dont  la  bafe  refte  au-delïus,  de  l’endroit  où  vam. 
elle  s  arrête  •,  comme  de  la  Motte  l’a  très-clairement 
exprimé ,  en  la  comparant  alors  relativement  au 
baffin ,  à  la  pierre  qui  fait  la  clef  dune  voûte  - 
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d’où  l’on  voit  qu’elle  ne  peut  s’ençlaver  qu’en  pafi 
fant  d’un  lieu  plus  large  dans  un  plus  relTerré,  ôç 
qu’il  n’eft  pas  impoffible  de  la  repoullèr  au-deffu? 
du  point  où  elle  s’eft  arrêtée  de  fixée. 

Section  première. 

Des  caufes  J  des  Jignes  &  des  accidens  de  l'enclch.. 
yemenu 


Caufes  effi-  1 70 1 .  L’enclavement  ne  peut  atoir  lieii  que  par- 

PcTciave-^^  le  concours  de  plufieurs.capfes,  dont  les  unes  font 
Went*  prédifpofantes ,  &  les  autres,  déterminantes  ou  efe 
cientes.  Ces  dernières  dépendent  de  l’aébion  de  la 
tnatrice  &  des  autres  puiflances  qui  contribuent 
à  l’expulfion  du  Éoetui.i  mais  cette  a^iion  doit  être 
véhémente,  &:  .ife;  fçutenir  long-temps  :  car  l’en-, 
clavement  n’eft  nüllementr;  à  craindre  dans  une 
femme  délicate  &  épuiféé  ,  quelles  que  (oient  les, 
caufes  qui  pourroient  y  donner  lieu  d’ailleurs, 
Caufespré-  lyoz.  Les  caufes  que  nous  appelions  : -prédif-- 
S^FendavV de  la  mère  de  de  l’enfant,  & 
B^ent.  confiftent  en  général  dans  un  défaut  de  rapport  de 
dimenfions  entre  le  baflîn  de  l’une  &  la  tête  de 
.  l’autre.  Ce  défaut  de  proportion  dépend  quelque¬ 
fois  uniquement  de  la  ^auvaife  pofitiôn  de  la 
tête  J  d’autres  fois  de  fon  volume  extraordinaire.; 
de  de  fa  folidité  ,,  ou  de  la  conformation  vicieufe 
du  baflîn.  Il  eft  fi  difficile  de  reconnoître  & 
d’apprécier ,  par  le  moyen  du  toucher ,  npn-feur 
lement  le  défaut  de  proportion  qui  peut  donna? 
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Ijeu  à  renclavementj  mais  encore  le  degré  dé 
fblidité  de  la  tête  qui  y  devient  néceflaire  &  U 
fomîne  de  foyces  que  la  femme  doit  y  employer* 
qu’on  ne  fauroit  abfolument  juger  <^s  le  conj^ 
jpencement  du  travail  *  fans  crainte  de  fe  tromper* 
a  la  tête  s’enclavera ,  ou  fi  elle  ne  fera  qu’é¬ 
prouver  de  grandes  difficultés  à  trqverfer  le  baffin. 

Ce  qu’il  y  a  de  bien  pofitif ,  ç’eft  que  la  tête  ne 
peut  s’enclaver  dans  un  baffin  fort  large  ou  fort 
étroit ,  .  relativement  à  fon  volume  j  &  que  cet 
accident  n’eft  pas  plus  à  rédouter  quand  elle  eft 
très-fouple ,  &  la  femme  très-foible.  Elle  pourra 
s’arrêter  dans  le  deynier^e  ces  cas,  m^s  elle  pe 
s’enclavera  pas  réellement, 

1703,  L’immobilité  de  la  tête  eft  le  caraétère  signe*  ca- 
efièntiel  &  le  ligne  pathognomonique  de  l’encla- 
vement.  La  tuméfaétion  du  cuir  chevelu  ,  celle  clavement, 
du  col  de  la  matrice  ,  qui  forme  alors  un  bourlet 

plus  ou  moins  épais  au-deffous  de  la  tête,  l’en¬ 
gorgement  des  parois  du  vagin ,  &:  celui  des  parties 
extérieures  de  la  femme  ,  n’en  font  que  des  figues 
accefîoires ,  quoiqu’ils  en  foient  inféparables. 

1704,  Ces  effets  précèdent  toujours  l’enclave- 
mènt,  &  augmentent  pendant  fa  durée.  Il  eft  feu¬ 
lement  à  craindre  quand  ils  fe  manifeftent ,  mais 
il  n’arrive  pas  toutes  les  fois  qu’ils  ont  lyeu.  On 
obferve  fréquemment  ces  fymptomes,  &  l’encla¬ 
vement  réel  eft  exceffivernent  rare, 

1705,  Il  n’eft  pas  néceffaire  que  la  tête  s’engage  Caufesdes 
fptrç  les  os  du  baffin ,  Ôc  qu’elle  y  foit  fortement 
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FencTave-  ferrée  pour  que  les  tégumens  du  cdne ,  le  coî 
de  la  uiatrice ,  les  membranes  du  vagin ,  &  igg 
parties  extérieures  de  la  femme  s’engorgent  &  s’en¬ 
flamment  y  il  fuffit  qu’elle  foit  fortement  prelTée 
fur  l’entrée  de  cette  cavité  pour  donner  lieu  à 
tous  ces  effets  i  puifqu’on  les  voit  paroître  dans 
le  même  ordre  quand  il  n’exifte,  pour  aiilfi  dire, 
aucun  rapport  entre  les  diamètres  du  détroit  fu- 
périeur  &:  ceux  de  la  tête  :  ce  détroit  étant  vicié  au 
point  quelle  ne  peut  nullement  s’y  engager. De 
h  Motte  &  Roéderer  avertiflènt  même  que  le  cuir 
chevelu,  en  fe  gonflant  dans  ce  dernier  cas ,  s’avance 
quelquefois  tellement  dans  le  vagin  qu’il  pourroit 
induire  en  erreur ,  en  faifant  croire  que  le  cafque 
oflèux  defeend ,  tandis  qu’il  refte  entièrement  aii- 
deflus  du  baflînj  ce  que  nous  avons  obfervé  comme 
eux.  Nous  avons  vu  de  plus  des  efeharres  gan- 
gréneufes  au  col  de  la  veflie,  à  la  fuite  de  ces 
mêmes  cas  :  la  femme  n’ayant  pas  été  fecourue  à 
temps,  pour  ce  qui  regarde  l’accouchement. 

Caufes  de  ^  lignes  qui  peuvent  faire  con* 

l’enclavement ,  il  n’en  eft  pas  de  moins  certains 
fisati  du  que  le  gonflement  des  tégumens  de  la  tête ,  &  la  tu- 
{néfaélion  des  parties  de  la  femme.  Si  le  premier 
dépend  quelquefois  de  la  preflion  que  la  tête  éprouve 
entre  les  os  du  baflîn ,  bien  plus  fouvent  il  n  a 
d’autre  caufe  que  la  roideur  ou  la  dureté  que  con- 
ferve  après  l’ouverture  de  la  poche  des.  eaux ,  1® 
bourlet  qui  conftitue  le  col  de  la  matrice.  Il 
facile,  à  la  vérité  *  de  juger  de  laquelle  de  ces  deux 
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cftufes  il  provient.  Dans  le  premier  cas ,  le  gon¬ 
flement  des  tégumens  de  la  tête  s’étend  au  -  delà 
du  bord  de  l’orifice  de  la  matrice ,  jufqu’à  la 
hauteur  où  le  cafque  oflèux  eft  fortement  ferré 
contre  la  furface  du  baflîn  j  de  ce  même  bord 
de  l’orifice  eft  également  tuméfié  &  plus  ou  moins 
douloureux.  Dans  le  fécond,  ce  bouiiet  eft  dur, 
il  a  peu  d’épaiflèur,  &  le  gonflement  des  tégu¬ 
mens  du  crâne  fe  borne  à  fa  hauteur.  Bien  plus 
fouvent  encore ,  la  tuméfa^ion  de  ces  tégumens 
ne  dépend  que  de  la  réfiftance  que  les  parties  molles 
extérieures  oppofertt  au  paflàge  de  la  tête^  comme 
on  le  remarque  prefque  toujours  dans  un  premier 
accouchement.  Quant  à  celle  de  ces  mêmes  parties, 
du  vagin  &  du  col  de  la  matrice ,  combien  de  fiais; 
les  attouchemens  fréquens  &  inconfidérés ,  foit 
de  l’Accoucheur  ou  de  la  Sage-femme,  n’y  ont-ils 
pas  donné  lieu  ?  Cette  tuméfaétion  enfin  peut  être 
antérieure  à  l’acçouchement ,  &  ne  dépendre  que 
de  la  groflèflè ,  ou  de  quelques  autres  caulês  même 
qui  y  font  encore  étrangères. 

1707,  Non -feulement  ces  fymptomes  ne  ca-  L’immoW, 
raétérilênt  pas  l’enclavement,  pmlque  quelques- 
uns  peuvent  être  étrangers  à  l’accouchement  & 
la  groflèflè  j  mais  l’on  n’eft  pas  même  fondé 
à  regarder  comme  enclavée  la  tête  qui  a  çeflè 
d  avancer,  après  être  parvenue  dans  le  foird  du 
baflîn  y.  quoique  pouflee  par  de  violens  efforts  y 
même  celle  que  nous  paroiflems  dans  l’impoflibilité 
^  repouflèr  ;  car' fi  elle  ne  peut  alors  defeende? 
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davantage ,  ni  reculer  d’une  manière  fenlîKle ,  fou» 
vent  elle  eft  mobile  fur  fon  pivot ,  &  peut  rouler 
comme  fur  fon  axe  j  ce  qui  prouve  qu’elle  n’eft 
pas  exactement  enclavée ,  mais  feulement  arrêtée 
au  palTage.  Foye^  §.  1719  &  fuivans.  Nous 
pourrions  citer  un  grand  nombre  de  faits  à  Tappui 
de  toutes  ces  alïèrtions  j  &  dans  plufieurs ,  le 
doigt  méthodiquement  placé  ,  une  polition  diffé¬ 
rente  de  la  part  de  la  femme ,  ont  conduit  heu- 
reufement  à  leur  fin  des  accqucheraens  qu’on 
n’avoit  pu  opérer  avec  le  forceps. 

Signes  pa-  ^  véritablement  enclavée  qu’aU' 

thognomo-  tant  qu’elle  ne  peut  faire  aucun  de  ces  mouvemens  j 
rèndave-  qu’un  inftrument  quelconque  ne  peut  parcourir 
au  -  delà  d’un  quart  de  fa  circonférence  ainfi  que 
de  celle  de  l’intérieur  du  baflin ,  ne  peut  pénétrer 
dans  les  endroits  où  ces  parties  font  en  contaél:. 

■  Signes  17® 9*  Il  feroit  bien  avantageux  qu’on  pût  dif 

communs  à  tiiiguer  les  cas  où  la  tête  de  l’enfant  doit  s’enclaver  j 
ment  à  *1®  c^lui  OU  elle  menace  feulement  de  le  faire,  c’eft- 
têK  meLce  lequel  elle  ne  traverfera  qu’avec  beau-» 

s’enda-  coup  de  difficulté  la  filière  que  lui  préfente,  le 
■’  baflin  •,  afin  d’abandonner  l’accouchement  dans 
celui  “  ci  aux  foins  de  la  nature ,  &  de  l’opérer 
dans  l’autre  avant  que  l’enclavement  n’exifte.  Mais 
çette  diftinétion  eft;  prefque  toujours  impofllble  à 
faire ,  parce  que  les  mêmes  fymptonres  qui  pré- 
çèdent  l’enclavement  fe  manifeftent  également 
quand  la  tête  menace  fimplement  de  s’enclaver^ 
1710,  Dans  run  de  l’autre  ças ,  la  tête  ne 
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tant  s’engager  qu’autant  que  les  os  du  crâne  fe 
croifent  un  peu  ou  fe  chevauchent  par  leurs  bords , 
il  fe  forme  des  plis  aux  tégumens  félon  la  direc¬ 
tion  des  futures  j  ce*  mêmes  tégumens  fe  gonflent, 
ils  font  poufles  en  avant,  &  il  s’y  élève  infenfible* 
ment  une  tumeur  plus  ou  moins  large  ,  douée 
d’une  forte  d’élafticité  qui  n’échappe  jamais  au 
doigt  de  l’Accoucheur.  La  tête  s’étant  engagée 
avec  une  extrême  difficulté  ,  s’arrête  plus. tôt  ou 
plus  tard ,  ou  s’avance  dans  la  fuite  d’un  pas  fi 
rapide  qu’elle  parcourt  plus  de  chemin  en  quinze 
minutes ,  &  fouvent  en  une  feule ,  qu’elle  n’en 
avoit  fait  en  quinze  heures  &  plus. 

1711.  Cette  différence  vient  de  la  forme  du 
baflin.  Quand  la  tête  s’arrête  au  milieu  de  fa 
marche  &  s’enclave ,  non-feulement  cette  cavité 
eft  rellèrrée  dans  fon  entrée ,  mais  encore  dans  fa 
partie  moyenne.  Cette  dernière ,  qu’on  appelle 
Excavation  ,  eft  au  contraire  plus  large  que  de 
coutume ,  ou  du  moins  autant ,  ainfi  que  le  détroit 
inférieur ,  lorfque  la  tête  defcend  rapidement  fur 
la  fin  du  travail.  Dans  le  premier  cas ,  la  tête 
fubit  des  frotremens  d’autant  plus  confidérables ,  ' 

qu’elle  fait  un  pas  de  plus  en  avant. ou  s’engage 
davantage,  jufqu’à  ce  qu’elle  foit  entièrement  fixée  : 
ce  qui  fait  que  les  fymptomes  énoncés  continuent 
de  fe  développer  &  acquièrent  plus  de  force  & 
d  intenfite.  Dans  le  fécond  cas ,  elle  n’éprouve  ces 
frottemens  que  dans  fon  paflage  à  travers  le  détroit 
fupérieur ,  qui  eft  le  feul  dont  les  dimenfions  foient  \ 
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viciées  ;  à  peine  fa  plus  grande  épaiflèur  l’a-t-ellf 
franchi ,  que  fa  marche  devient  facile  &  que  tous 
les  effets  ci-deffus  difparoilïènt  j  parce  qu  elle  f* 
trouve  alors  dans  un  lieu  moins  relîerré ,  qu  elle 
ny  eft  plus  comprimée,  que  les  os  du  crâne 
fe  reftituent  dans  leur  état  primitif,  &  que  la 
circulation  interceptée  dans  quelques  veines  des 
tégumens  &  de  la  calotte  aponévrotique ,  s  y 
rétablir. 

ijiu  Ce  ferok  donc  prefque  uniquement  au 
temps  qu'il  faudroit  s  en  rapporter  pour  diftingüer 
la  tête  qui  s'enclavera  de  celle  qui  fortira  naturelle* 
ment,  après  avoir  menacé  de  s’enclaver,  fi  l'on  ne 
pouvoir  juger  dans  tous  ces  cas  de  la  forme  du 
baflîn ,  de  la  folidité  des  os  du  crâne  ,  &  de  leur 
aflèmblage ,  ainfi  que  de  la  fomme  de  forces  que 
pourra  employer  la  femme.  S'il  eft  dés  cas  où  l'on 
ne  fauroit  avoir  d'autres  règles  que  le  temps,  il 
faut  favoir  le  bien  mefurer ,  pour  fe  décider  à 
propos  fur  le  parti  qu’il  convient  de  prendre  i  cat 
le  falut  de  la  mère  &  de  l’enfant ,  dont  l'Accou¬ 
cheur  eft  alors  en  quelque  forte  l’arbitre  ,  dépend 
fouvent  d’un  inftant  ;  l'excès  de  confiance  qu’il 
mettroit  dans  les  refiburces  inconnues  de  la  nature, 
ou  dans  l'effet  de  certains  remèdes ,  pouvant  être 
auflî  préjudiciable  à  l’un  &  à  l’autre ,  que  le  de- 
viendroient  des  manœuvres  trop  précipitées  &  mal 
dirigées. 

1713.  L’enclavement  eft  toujours  très-fâcheux 
pour  la  mère  &  pour  l’enfent.  Il  ne  peut  exift«if' 


j,E5  J  6C0U  CHEMENS.  XJl 
çenaant  quelque  temps  que  ce  dernier  ne  périlTe, 

&  que  l'autre  ne  foit  en  butte  à  mille  accidens , 
qui  traînent  fouvent  à  leur  fuite  des  incommodités 
rebutantes  &  défagréablês ,  qui  rendent  la  vie 
à  charge  &  font  fouh^ter  la  mort  à  chaque 
inûanr. 

1714.  La  dépreffion  Sc  Ibuvent  la  fraciure  Effets  <de 
des  os  du  crâne ,  des  engorgemens  profonds, 
épanchemens  dans  les  ventricules  du  cerveau  ,  fous^é  de  fea 
la  dure-mère  ,  entre  celle-ci  &  les  os ,  fous  le  jpe- 
ïicrâne  même  détaché  des  pariétaux ,  &c.  àhih  que 
de  profondes  échimofes  entre  les  mufcles  fous- 
occipkaux ,  font  les  effets  que  nous  avons  obferves 
fur  pldlîeurs  enfans ,  à  la  fuite  de  l’enclavement, 

171  J.  Ixa  tête  ne  peut  s’enclaver  quelle  ne  corne-  Effets  de 
prime  forterhqnt  &  n’écrafe  ^n  quelque  forte  iesj„®e^^^®ar 
panies  molles  de  la  femme,  dans  les  endroits  ^ 

elle  eft  en  contàél  avec  le  cercle  iniérieur  du 
baflini-  que  les  autres  parties  fituées  au-delTous, 
telles  que  le  col  de  la  velEe  ,  le  canal  de  l’urètre  , 
le  bord  de  l’orifice  de  la  matrice ,  les  membranes 
du  vagin ,  l’inteftin  redum ,  &  les  parties  exté¬ 
rieures  même  ne  fe  tuméfient  &c  ne  s’enflamment.  . 

Les  urines  ceflènt  alors  de  couler ,  &  on  ne  peut 
les  évacuer  avec  la  fonde ,  par  rapport  à  l’affaif- 
fement  total  du  canal  de  l’urètre.  La  femme , 
tourmentée  à  la  fois  par  le  befoin,  de  les  rendre 
de  par  les  douleurs  de  l’accouchement  même  qu’on 
la  folheite  à  faire  valoir ,  fe  livre  à  des  efforts  in- 
confidérés,  jufqu’à  ce  qu’elle  foit  épuifée.  La  fièvre 
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s’allume  j  le  fahg  s’échauffe,  &:.fe  porte  avec  im- 
pétuofité  vers  les  parties  fupérieures ,  où  il  produit 
fouvent  de  nouveaux  défordres  dont  les  effets 
font  encore  bien  plus  à  craindre  que  ceux  des 
premiers.  Les  parois  de  la  matrice  appuyées  contre 
les  os  pubis  &  l’angle  formé  par  la  bafe  du  fa- 
crum ,  contufes  &  en  quelque  forte  broyées  par 
la  tête  de  l’enfant  j  s’ouvrent  quelquefois  &  fe  dé¬ 
chirent  en  ces  endroits  j  ou  dans  un  autre  lieu  plus 
éloigné  ,  félon  qu’elles  y  font  plus  ou  moins  dif- 
pofées ,  foit  par  la  foiblelîè  de  leur  tilfu  même,  foit 
par  les  angles  faillans  que  forment  les  parties  de 
l’enfant  relferré  &  comprimé  dans  ce  vifcêre(i). 

1716.  Si  l’inflammation  des  parties  qui  recou¬ 
vrent  l’intérieur  du  bafîîn  (e  diflîpe  quelquefois 
après  l’accouchement ,  où  la  tête  a  été  pendant 
quelcjae  temps  enclavée ,  ^elquèfois  auflî  &  trop 
fouvent  fans  doute ,  la  gangrène  en  eft  ia.  fuite. 
La  chute  des  efcharres  laifîè  alors  "de^- ulcères 
étendus  &  rebelles ,  &  des  ouvertures  plus  ou 
moins  larges  au  col  de  la  veflip  &  à  l’iiiteftin 
reélum  j  ôc  ,  pour  comble  d’infortune  ,  lorfque  la 
femme  y  furvit ,  les  urines  &  les  matières  fécales 
tombent  continuellement  dans  le  vagin  qui  leur 
fert  comme  de  cloaque ,  inondent  la  furface  de 
ces  ulcères ,  en  entretiennent  la  pourriture ,  &  les 
rendroient  incurables ,  s’ils  ne  l’étoient  déjà  par 
leur  nature  même. 


fi)  l’article  fur  la  rupture  de  la  matrice. 

SectioîI 
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Section  IL 

Des  indications  que  préfente  V enclavement  j  con.^ 

Jidéré  exclufiyement  aux  acçUcns  qui  en  font  la 
fuite. 

1717.  D’après  l’ébauclhe ,  que  nous  venons  de  in^icâtibns 
ifaire  des  accidens  de  renclavement ,  on  voit  com- 

bien  il  fer  oit  lalutaire  de  le  prévenir,  en  terminant 
1  accouchement  à  propos.  Si  nous  ne  pouvons  tou¬ 
jours  procurer  ce  bonheur  à  la  mCreck:  à  l  eniant,  au 
moins  devons-nous  opérer  lans  delai ,  lorique  nous 
avons  reconnu  que  renclavement  exifte  j  à  moins 
que  les  circouftances  particulières  qui  en  font  déjà 
la  luite  ne  préfentent  des  indications  plus  pref- 
fautes  encore ,  &c  n’exigent  des  moyens  qui  devien¬ 
nent  alors  préparatoires  à  raccouchement  i  tels 
que  la  laignee ,  les  bains  ,  les  topiques  émol- 
liens ,  &cè  quoiqu  il  foit  à  craindre  qu  ils  ne  foient 
employés  inutilement  ,  ne  pouvant  remédier  à  lâ 
caule  première  de'  tous  ces  accidens ,  qui  eft  l’en¬ 
clavement  même. 

1718.  L’extraélion  de  l’enfant  êft  l’indication  indîratîott 
principale  J  mais  les  moyens  de  l’opérer  doivent 

être  varies  félon  l’état  de  cet  enhmt,  &  celui  des 
parties  de  la  mère. 

171?*  Les  Anciens  fe  fervoient  de  crochets  pouif 
uemembrer  la  tete  &c  l’extraire  ^  &  quelques-uns  j  des  Anciens, 
julqu  au  milieu  de  ce  fiècle  ^  ne  les  employoient 
qu  après  avoir  ouvert  le  crâne  plus  méthodique» 
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ment  avec  d’autres  inftrumeiis ,  ôc  l’avoir  vuic^. 
Plufieurs ,  parmi  les  modernes ,  ont  propofé  des 
filets  diverfement  arrangés ,  qu’on  a  fort  heureufe- 
ment  encore  oubliés- depuis  l’invention  &  la  per^ 
feélion  du  forceps.  Si  les  premiers  fe  croyoient 
réduits  à  la  déplorable  nécefficé  de  mutiler  l’enfant, 
les  derniers  portoieht  tous  leurs  foins  à'  le  con* 

,  ferver. 

172©.  Mauriceau ,  dont  Fouvrage  eft  encor© 
très-eftimé ,  penfoit  que  c’étoit  une  cruauté  nécef- 
faire  de  donner  la  mort  à  l’enfant  dont  la  têt8 
étoit  enclavée ,  pour  fauver  la  mère  dont  là  perti 
ne  lüi  paroillbit  pas  moins  inévitable ,  fi  l’on  119 
prenoit  ce  parti;  &  de  ia  Motte,  plus  timide, 
attendoit  qu’il  fût  privé  de  la  vie  pour  lui  ouvrir 
le  crâne  &  l’extraire  avec  les  crochets.  La  conduite 
de  l’un,  fans  doute ,  n’infpiperoit  pas  moins  d’hor- 
reür  aujourd’hui  que  celle  de  l’autre;  de  pareils 
procédés  ne  pouvant  être  tolérés ,  au  plus ,  que 
dans  le  temps  où  vivoient  leurs  auteurs  :  l’art 
n’ayant  pas  alors  compté  parmi  fes-  maîtrels  les 
Smellie,  les  Levret,  &  tant  d’autres ,  qui  dévoient 
l’enrichir  de  leurs  découvertes ,  &  effacer  en  quel¬ 
que  forte  jufqu’aux  traces  de  cette  ancienne  bar¬ 
barie  ,  fi  l’on  favoit  tirer  meilleur  fruit  de  leurs 
veilles  ôc  de  leurs  méditations. 

^Méthodes  1721.  Si  le  fprceps  ,  dans  la  circonftance  fâ- 
par  les  JMo-  cheufe  dont  il  s’agit ,  ne  met  pas  toujours  à  couvert 
4ernes.  Fenfant ,  déjà  plus  ou  moins  languillànt® 

au-  moment  où  ou  l’emploie  »  on  avouera  dà 
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tîloihS  qu’un  gr?nd  nombre  de  ceux  qu’on  auroit 
immolés  pour  le  ialu:  de  la  mère ,  lui  ont  été 
redevables  de  leur  exiftencei  &  d’autres,  de  l’avan- 

raee  de  pouvoir  être  ondoyés  &  même  baptifés. 

^  ^  n  .  '  1  r  DufotcÊptb 

Quoique  cet  mftryment  ajoute  peu  a  la  iomme 

des  accidens  qu’éprouve  alors  la  mère ,  Ci  l’on 
s’en  fert  avec  méthode  &  dircernement  ,  il  y 
ajoute  aCTez  néanmoins  pour  qu’on  loit  eii  droit 
de  lui  préférer,  dans  certaines  occafions,  les  cro¬ 
chets  &  autres  inftrumens  deftinés  à  ouvrir  L  tête  j 
il  l’on  pouvoit  avoir  des  lignes  certains  de  la  mort 

de  l’enfantk  _ 

lyiZt  Le  levier  de  Roonhuifm ^  publié  &:  tant  Ôulrsvlès» 
vanté  vers  le  milieu  de  notre  liècle,  a  tous  les  incon* 
véniens  du  forcejis ,  dans  le  cas  d’enclavemênt , 
fans  en  avoir  aucun  des  avantages ,  comme  nous 
l’avons  démontré  ci  -  devant  -,  quoique  quelques 
Accoucheurs  lui .  donnent  encore  la  prétérencé* 

Ce  feroit  l’inftrument  qui  çonviendroit ,  s’il  pou¬ 
voit  s’infinuer  dans  le  lieu  même  des  points  de 
contaéfs  qui  conftituent  ellèntiellement  1  enclave¬ 
ment,  li  la  plus  grandi  épailïèur  d'une  tête  vérita¬ 
blement  enclavée ,  le  trouvoit  engagée  a  la  hau¬ 
teur  de  ces  mêmes  points ,  &  fi  cette  tête  il’avoit 
à  palier  que  d’un  lieu  reflèrré  dans  un  plus  large. 

Le  levier  feroit  l’inftrument  le  plus  propre  à  lui 
faire  faire  ce  premier  pas  i  mais  il  ne.faudroit  pas 
ên  attendre  davantage.  Son  utilijré  le  borneroit  à 
c^Ia  tout  ce  qu’on  lui  a  attribué  de  plus  eft  illui- 
foire. 


L’opéra¬ 
tion  céfa- 
rienne. 
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1725.  L’opération  céfarienne  ,  ,  recommandée 

par  Roedércr  J  dans  ce  qu’il  appelle  paragomphofe 
où  la  tête ,  dit  -  il ,  eft  ferrée  de  toutes  parts 
contre  le  bord  interne  du  baffin  &  ne  fait  plus 
qu’un  corps  avec  lui ,  en  expofani  la  vie  de  la 
mère  J  n’offriroit  pas  un  bonheur  plus  certain  à 
l’enfant  (i)  j  quoique  l’enclaveiiient  ne  foit  jamais 


(i)  Nous  garderions  le  filence  fur  les  fautes  qu’ort 
a  eommifes  à  cet  égard ,  tant  elles  nous  infpirent  d’hor¬ 
reur,  fl  elles  ne  nous  paroiffoient  plus  propres  que  tout* 
autre  chofe  à  graver  profondément  dans  l’efprit  des 
jeunes  Praticiens ,  la  vérité  de  ce  que  nous  avançons 
fur  l’inutilité  &  le  danger  de  l’opération  céfarienne, 
dans  le  cas  oh  la  tête  de  l’enfant  efl  réellement  enclavée. 
Un  Chirurgien ,  digne  de  quelque^  égards  par  rapport 
à  fa  modeftie  ,  nous  a  affuré  y  avoir  coopéré  il  y  a  quel¬ 
ques  années  dans  un  cas  à-peu-près  de  cette  efpèce  ;  & 
qu’après  avoir  dégagé  le  tronc  de  l’enfant  ,  un  homme 
robufte,  monté  fur  le  lit  de  l’opérée,  fut  obligé  de 
tirer  deffus  ,  de  toutes  fes  forces  &  long  -  temps , 
pour  extraire  la  tête  ,  qu’un  autre  refouloit  d’une 
miain  portée  dans  le  vagin,  ^e  qui  nous  étonna  davan¬ 
tage  ,  fut  d’apprendre  que  la  femme  eût  furvécu  a 
cette  opération,  pour  n’être  vidirne  que  d’une  indi- 
geflion  au  temps  oh  l’on  comptoir  le  plus  fur  fa  guérifon. 

L’Académie  de  Chirurgie  reçut,  dans  le,  cours  de  1788, 
un  exemple'  bien  plus  alarmant  encore  de  l’ignorance 
de  certains  Chirurgiens  adonnés  à  i’exercice  de  l’art  des 
'accouchemens.  On'avoit  d’abord  tenté  inutilement  l’ufag® 
des  crochets  &  d’autres  moyens,  jufqu’à  écrafer  la  tête 
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tel  que  la  publié  cet  Auteur.  Ses  avantages,  fn-  oii' 
pouvoit  lui  en  accorder  alors  quelques  -  urts:, 
feroient  bien  inférieurs  à  ceux  de  la  feétion  du 
pubis.  La  circonftance  dont  il  s’agit  feroit  même 
celle  où  cette  nouvelle  opération  auroit  le  .  plus 
de  fuccès ,  fi  les  os  pubis  s’écartoient  avec  auflî- 
peu  d’inconvéniens  que  l’ont  aifuré  fes  partifans  ÿ 
car  leur  écartement  favori  feroit  fûrement  l’illu©' 


de  l’enfant  dans  le  fein  de  fa  mère.  Quoique  la  femme 
parût  fans  reflburce  ,  l’Auteur  de  l’obfervation  ,  auffi  peu 
inftruit  que  ceux  qui l’avoient  précédé,  fit  ropération 
céfarienne  ;  &  ne  pouvant  faire  remonter  la  tête  qui  occu- 
poit  le  fond  du  baffin  &  avoit  déjà  franchi,  ajoute  t-il , 
le  col  de  la  matrice ,  il  eut  recours  de  fuite  à  la  feéiion 
du  pubis  pour  l’extraire  par  la  voie  naturelle  :  ce  qui 
fiit  tenté  vainement  encore.  Que  reftoit-il  donc  à  faire  ? 
Il  coupa  le  col  de  l’enfant  dans  la  matrice  même  ,  par 
la  voie  qu’avoit  ouverte  l’opération  céfarienne  ;  &  fit 
l’extraélion  du  corps  par  cette  même  voie  ,  &  celle  de  la~ 
tête,  par  la  naturelle,  un  peu  élargie  au  moyen  de  la. 
feélion  du  pubis.  La  femme  ne  vécut  que  le  temps- 
-néceffairepour  fupporter  tant  de  douleurs  ;  à  l’ou¬ 
verture  de  fon  cadavre ,  on  vit  que  le  petit  diamètre, 
du  détroit  fupérieur  n’avoit  que  deux  pouces  &demi,. 
1  oblique  trois  pouces  &  demi,  &  lé  tranfverfal  trois 
pouces  deux  lignes.  Le  cas  que  préfente  cette  pbferva- 
fion  eft  plutôt  de  l’efpèce  défignée  au  §.  1729  &  fui- 
Vans,  que  de  celle  de  L’enclavement  qui  fait  le  fujetde 
cet  article.. 
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de  la  tête ,  en  faifaiit  ceflèr  un  des  points  de  çontadb 

qui  la  retiennent  fixée  (i). 

Conduîtee  ^  ^24,  Toutes  les  fois  que  l’enclaveinent  lailTe 
pir'î  qii'aml  entrevpjr  la  poiîibilité  d’extraire  la  tête  avec  le 
vemeiu? ^f^fceps  il  laut  y  avoir  recours  :  les  cas ,  s’il 
en  exifte ,  où  il  ne  puilî'e  lujfiire  doivent  être  ex- 
qeilivernent  rares.  Aucun  autre  moyen  ne  doit 
entrer  en  parallcie  avec  lui  quand  l’enfant  eft 
vivant  -,  julqu’à  ce  que  les 'avantages  de  la  feélion  du 
pubis  foient  mieux  confiâtes ,  fi  le  temps  parvient  à 
nous  démontrer  qu’elle  puifle  en  avoir  en  quelques 
occafions  j  mais  iorfqu’on  eft  certain  de  fa  mort,  fur- 
tout  fi  les  parties  de  la  mère  font  dans  un  état  d’in¬ 
flammation  Sc  de  fouffrance ,  il  vaut  mieux  ouvrir 
le  crâne  &  le  vuider  j  pour  entraîner  la  t.ête  ^vec  les 
crochets,  que  de  le  fervir  du  forceps  :  cette  dernière 
méthode  ^yapt  l’avantage  de  faire  celfer  la  force  des 
points  de  contaéf ,  qui  conftituent  l’enclaveinent 
.  au  lieu  que  le  forceps ,  en  quelques  cas ,  les  lailfe 
fuhfîfter  &  même  les  augmente ,  ce  qui  peut  donner 
lieu  à  de  nouveaux  accidens ,  ou  agraver  un  peu 
ceux  qui  exiftent  déjà. 

lyiy.  Avant  d’entrer  dans  le  détail  de  toutes 
ces  opérations  ,  âc  des  inftruipens  qui  )Kfont  def- 
îinés ,  il  efi  à  propos  de  faire  connoître  en  quoi 
une  tête  qui  eft  véritablement  enplavée  diffètO  4® 
celle  qui  n’eft  qu’arrêtée  au  pajfiage. 


CO  Voyez  ce  qui  concerne  la  feftioa  du  pubis. 
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article  il 

Pes  circonjlances  ou  la  tète  peut  s'arrêter  aa 
pa£agefans  y  être  enclavée  ^  &  de  la  différence 
qu'il  y  a  entre  celle-ci  6*  celle-là. 

Les  Auteurs  ont  employé  Ci  vaguement  De  latêtÿ 
^  dans  des  cirGonftances  fi  différentes  le  mot  paffage. 
de  Paflàge ,  qu’on  ne  voit  pas  bien  clairement  ce 
qu’ils  ont  voulu  exprimer  par  ce  ternie.  Ont- 
fis  donné  ce  nom  à  toute  l’étendue  du  canal  que 
la  tête  doit  traverfer  j  ou  feulement  au  détroit  in¬ 
férieur  &  à  l’ouverture  des  parties  molles  externes  y 
ainfi  qu’il  le  paroît  à  travers  l’obfcurité  des  écrits 
de  la  plupart  ?  Comme  il  convient  de  fixer  notre 
opinion  à  cet  égard,  nous  prévenons  que  nous 
n’exprimons  par  ce  mot,  confidéré  par  rapport  au  ^  Ce  qu’o» 
baffin  feulement  ,  que  le  détroit  inférieur ,  &  que  dre  par  le 
nous  ne  reconnoiffons  de  tête  arrêtée  au  paffage  (i) 
que  celle  qui  ne  peut  le  traverfer  malgré  les  puif- 
fans  efforts  de  la  nature, 

1727.  Diverfes  eaufes  peuvent  arrêter  la  tête^ 
en  cet  endroit,  ôc  chacune  d’elles  préfente  des 
indications  différentes.  Elle  peut  s’y  arrêter,  i®.  Descaufe* 
lorfqu’elle  conferve  la  pofition  tranfverfale  ounem  la  têt© 
diagonale  qu’elle  avoir  en  franchiflànt  le  détroit 


(1)  Ceft  ce  qu’entendent  tous  les  praticiens  ,  toutes 
les  femmes  même ,  qui  ne  croient  k  tête  au  paffag^i 
^uautant  qu’dle  commence  à  paroître  à  la  vulve, 
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Opinion 
erronée  a  ce 
Aijct. 


•  En  quoi 
cet  état  dif¬ 
fère  de  l’en, 
çlavçtncnt. 
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fupéi'ieur  ;  i®.  quand  le  menton  s’écarte  du  haut  de 
la  poitrine  ,  l’occiput  fe  renvérfe  fur  le  dos, 
dès  le  moment  où  elle  commence  à  s’engager  j  parcç 
qu’elle  vient  alors  offrir  la  partie  fupérieure  du 
front  au  centre  du  détroit  inférieur ,  &  y  préfenfer 
fon  plus  grand  diamètre  dans  toute  fa  longueur , 
comme  on  le  remarque  âu  §.  12.77  &fuivansj 
3®.  elle  peut  trouver  le  même  obftacle  aupalfage, 
quelle  que  foit  fa  pofition ,  lorfque  le  détroit  in¬ 
férieur  eif  refferré  j  4®.  quand  les  parties  exté¬ 
rieures  lui  offrent  beaucoup  de  réfiftance  j  y®,  enfin, 
filles  épaules  s’arrêtent  elles  -  mêmes  au  détroit 
fupérieur.  Le  défaut  de  longueur  du  cordon  om¬ 
bilical  ,  &  fon  entortillement  autour  du  col  de 
l’enfant  lorfqu’il  eft  très -long,  peuvent  encore,, 
dans  l’opinion  de  bien  des  Accoucheurs ,  retenir 
la  tête  au  paffage  &  l’empêcher  de  fortir  :  pais 
nous  croyons  avoir  fufïîfamment  dévoilé  cette 
erreur  dans  un  autre  lieu  pour  y  renvoyer',  & 
nous  difpenfer  de  la  combattre  ici  de  nouveau. 
Voye-{  §.  éyo,  1188  &  fuivans. 

1728.  La  tête  qui  eft  feulement  arrêtée  au 
,  palfage  diffère  de  celle  qui  eft  véritablement  en¬ 
clavée  ,  en  ce  qu’elle  n’eft  pas  abfolument 
immobile  comme  celle-ci.  Le  plus  fou  vent  on 
pourroit  la  repouflèr  dans  les  vues  d’aller  prendre 
lés  pieds  de  l’énfant ,  fi  l’on  n’avoit  d-’autres  ref- 
fources  pour  terminer  l’accouchement  :  excepté 
cependant  lorfqu’elle  a  déjà  franchi  le  col  de  U 
matrice ,  ou-qu’elle  n’a  traverfé  le  détroit  fupérieur 
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plus  OU  moins  reflerré,  qu’avec  une  extrême  diffi¬ 
culté.  Si  elle  ne  peut  rétrograder  ,  dans  ce  dernier 
cas ,  elle  jouit  d’un  mouvement  de  pivot  ou  de 
rotation  qu’elle  ne  peut  exécuter  dans  l’enclavè- 
ment,  quelque  borné  que  foit^ce  mouvement. 

1719.  Si  fa  tète  n’eft  pas  immobile  dans  le  cas  ^  Cas  qui^a 
énoncé  comme  dans  celui  où  elle  eft  enclavee  ,  fi  rapport  avec 
elle  peut  avancer  un  peu  pendant  la  doiileur ,  & 
remonter  enfuitej  fi  on  peut  aifément  la  repoulfèr 
même  au-defliis  de  la  marge  du  baffin,  ou  la  faire 
rouler  fur  fon  axe ,  il  eft  une  circonftance  néan¬ 
moins  où  fes  mouvemens  font  aflez  bornés  pour 
faire  croire  qu’elle  eft  réellement  enclavée.  Pour 
dévoiler  cette  circonftance,  il  faut  fuppofer  aux”dé- 
troits  du  baffin  une  largeur  déterminée  au-dellbus 
des  dimenfions  naturelles  de  la  tête  ,  pendant  que 
l’excavation  eft  refpedivement  plus  grande  :  ce  qui 
arrive  fouvent  quapd  le  facrum  eft  vicié  par  excès 
de  courbure.  Nous  fixerons  à  trois  pouces  &  quel¬ 
ques  lignes  la  diftance  du  pubis  à  cet  os ,  fupé- 
rieurement  ;  &  au  bas  de  la  première  pièce  du 
coccix ,  inférieurement, 

1730.  En  partant  de  cette  fuppofition,  qui  n’eft 
pas  gratuite,  puifqu’on  trpuye  beaucoup  de  balfins 
femblables  à  celui  qu’elle  défigne  (i),  la  tête  dont 
l’épaifTeur  tranfverfale  eft  communément  de  trois 
pouces  &  demi ,  prife  entre  les  bolïes  pariétales ,  ne 
peut  franchir  le  détroit  fupérieur  qu’en  diminuant 


CO  Nous  çn  avons  plufiçurs  dans  notre  colleftion. 
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de  plufieurs  lignes  dans  cette  direétion  j  5c  j© 
détroit  inférieur ,  qu’en  éprouvant  une  réduction 
égale  de  fon  fommet  à  la  bafé  du  crâne ,  puifque 
c’efl:  cette  dimenfion  qui  doit  alors  paflèr  felén  le 
petit  diamètre  de  ce  détroit. 

1751.  La  marche  de  la  tête  eft  d’abord  très- 
lente,  dans  ce  cas  (i)i  il  fe  forme  des  plis  aux 
tégumens  qui  la  recouvreht ,  &  bientôt  on  y  fent 
une  tuméfadion  plus  ou  moins  étendue ,  qui  aüg^ 
mente  de  volume  jufqu’à  i’inftant  où  elle  a  fran¬ 
chi  le  détroit  fupérieur  :  comme  011  le  remarque 
quand  l’enclavement  doit  avoir  lieu.  Mais  à 
peine  â-t-elle  traverfé  ce  premier  détroit  que 
tous  ces  fymptomes  s’évanouiflTént ,  û  les  dou¬ 
leurs  fe  ralentiffent  ,  ou  difconthiuent  ;  que 
le  crâne  reprend  fa  première  épailîeur ,  ainlî 
que  cela  fe  pafïè  fous  nos  yeux  quand  l’enfant 
vient  au  monde  avec  la  tête  alongée,  &  comme 
difforme  :  parce  qu’elle  eft  alors  plus  libre  dans 
l’excavation  du  bafîîn ,  &  n’eft  plus  comprimée 
fur  fes  côtés comme  dans  les  premiers  tempsr 
Cette  reftitution ,  félon  l’épailïèur  tranfverfale  du 
crâne,  fe  fait  même  d’aùtant  plus  promptement, 
dans  le  cas  dont  il  s’agit,  que  lapreffion  qu’éprouve 
le  vertex  fur  la  pointe  du  facrum ,  fur  le  coccix 
Sc  le  périnée,  tend  à  diminuer  fa  hauteur,  ^ 
courber  davantage  les  pariétaux  &  à  déjetter  leur 


(1)  Nous  avons  obfervé  'plufieurs  fois  ces  fortes  de 
•as  J  c’eft  pourquoi  nous  en  parlons  ici  au  pofitl& 


DES  JCCOUCHEMENS.  283 
protubérance  en  dehors ,  &  à  augmenter  enfin  fa 
largeur  d’un  côté  à  l’autre. 

173  Z.  A  moins  que  les  efforts  de  la  femme  ne 
fe  foutiennent  encore  long -temps,  &  avec  véhé¬ 
mence  ,  la  tête  ainfî  retenue  ne  peut  être  expulfée 
du  baffin  j  tant  il  eft  difficile  qu’elle  s’affaiffe  fuffi- 
famment  du  fommet  à  fa  bafe.  Quand  ces  efforts 
fe  continuent  ainfi ,  la  tuméfaétion  du  cuir'chevelu 
loin  de  diminuer,  comme  nous  l’avons  dit  plus 
haut ,  augmente  de  plus  en  plus ,  ainfi  que  cela  fe 
voit  dans  le  véritable  enclavement.  Si  la  tête , 
dont  la  marche  eft  alors  très  -  lente  ,  diffère  en 
quelque  chofe  de  celle  qui  eft  enclavée ,  c’eft  qu’elle 
peut  encore  defcendre  un  peu  à  chaque  douleur , 
pour  fe  relever  enfuite  ,  il  eft  vrai  -,  c’eft  qu’elle 
peut  fe  mouvoir  de  même  fur  fon  axe  ;  &  qu’elle 
ne  touche  nulle  part  avec  affez  de  force ,  pour 
qu’on  ne  puiffe ,  fans  beaucoup  de  peine  &  fans  in- 
convéniens ,  introduire  entre  elle  ôc  les  parois  du 
bafîin  un  inftrument  convenable. 

1733.  Le  crâne  eft  alors  eomme  emboîté  dans 
le  milieu  de  cette  cavité  fans  pouvoir  avancer  ni 
reculer  d’une  manière  fenfible,  a  moiffs  qu’on  n’y 
emploie  de  grandes  forces,  &  qu’on  ne  les  dirige 
méthodiquement.  Soit  qu’on  tente  d’extraire  la  tête 
où  de  la  repoulïèr,  il  faut  alors  diminuer  fon  volume 
dans  le  fens  qui  doit  paffèr  entre  le  pubis  ôc  le 
facrum.  Elle  doit  s’applatir  du  vertex  à  fa  bafe 
pour  fortir  j  Ôc  il  fàudroit  la  comprimer  d’une 
protubérance  pariétale  à  l’autre  pour  la  remonter 


2.84  V  A  R  T 

.au-delfus  du  bafîîn  ,  comme  elle  a  été  comprimée^ 
dans  ce  fens  en  defcendant  j  ce  qu’on  ne  «peut 
guère  opérer  avec  la  main ,  &  ce  qu’il  feroit  d’aib 
leurs  très-dangereux  de  faire  (i). 

Indications  1734.  Nous  avons  annoncé  que  chacune  des 
te^ntFes^cau-Çaufes  capables  de  retenir  ou  d’arrêter  la  têteau, 
tiennent  préfentoit  une  indication  particulière  j  c’eft 

tête  au  paf-ici  le  moment  de  le  faire  connoitre.  Quand  l’obf- 
tacle  qui  empêche  la  tête  de  s’engager  dans  le  dé¬ 
troit  inférieur  ne  vient  que  de  fa  pofîtion  tranfver- 
fale  à  l’égard  de  ce  détroit ,  il  faut  la  changer  y 
&  ramener  l’occiput  fous  le  pubis  ;  à  moins  que 
des  raifons  déjà  connues,  n’invitent  à  le  tourner 
vers  le  facrum.  Lorfque  la  tête  s’eft  engagée  de. 
manière  que  le  haut  du  front  fe  préfente  au 
centre  du  détroit  inférieur  ,  il  faut  repoulfer  le 
front  même  pour  faire  defcendre  la  réunion  de. 
la  future  fagittale  &'de  la  lambdoïde ,  comme  on. 
le  voit  aux  §.  1284  &fuivans.  On  doit  l’extraire, 
avec  le  forceps ,  toutes  les  fois  qu’elle  eft  arrêtée, 
au  palfage  par  le  défaut  de  largeur  du  détroit  in¬ 
férieur ,  à  moins  que  ce  défaut  ne  foit  exceffifj  car 
il  exigeroit  alors  d’autres  moyens  (2).  Il  fuffit  au 


(1)  C’efli  dans  les  cas  de  cette  efpèce,  où  l’opera¬ 
tion  céfarienne  laifferoit  après  elle  de  grandes  difficidtés 
à  lever  pour  l’extraélion  de  la  tête.  Voye^  la  note  qui 
a  rapport  au  §.  1723. 

(2)  Les  crochets  fi  l’enfant  eft  mort  ;  &  l’opératlorti 
téfarienne  s’il  eft  vivant.  On  ne  doit  pas  confondre 
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contraire  ‘de  relâcher  &  de  détendre  les  parties 
i-nolles  extérieures ,  lorfqu  elles  oppofent  une  réfif- 
tance  fupérieure  à  ladion  des  organes  qui  s  eftdr- 
cent  dexpulfer  lenfant,  &  que  la  têten eft  arrêtée, 
que  par  cette  caufe.  On  ne  pourra  changer  auffi 
facilement  la  direétion  des  épaules  au  détroit  fupé- 
rieur,  quand  ce  feront  elles  qui  s’oppoferont  à  l’effet 
de  cette  même  aétion  expultrice,  quoique  M.  Le vret 
l’eût  recommandé  (i)  j  &  nous  prévoyons  d’avance 
l’étonnement  que  fera  naître  la  propofition  du  for¬ 
ceps,  dans  l’efprit  de  ceux  qui  n’ont  pas  affez 
médité  ce  point. 

1735.  Ce'-n’eft  jamais  que  par  indudion  qu’on 
juge  que  ce' font  les  épaules  appuyées  fur  le  détroit 
fupérieur  qui  mettent  obftacle  à  l’expulfion  de  la 
tête.  Pour  que  cette  indudion  foit  fondée  ,  il 
faut,  i^.que  le  balîin  foit  d’mie  profondeur  ordi¬ 
naire,  médiocrement  relîèrrée  dans  fon  entrée,  & 
bien  conformé  du  refie,  c’eft-à-dire,  d’une  bonne 


ici  le  cas  où  l’extrême  étroiteffe  du  détroit  inférieur 
s’oppose  à  la  fortie  de  la  tête  &  à  l’application  du 
forceps  avec  ceux  qui  font  le  fujet  du  §.  1729  &  fui- 
Vans,  &  qui  ont  donné  lieu  à  la  note  du  §.  1723  ,  parce 
qu’il  en  eft  très-différent.  Quand  le  détroit  inférieur 
eft  autant  refferré,  le  fupérieur  eft  très-évafé,  &  la  tête 
peut  aifément  rétrograder. 

(1)  M.  Livret ,  fuite  des  obfervations  fur  la  caiife  & 
les  accidens  de.plufteurs  accouchemens  laborieux,  4% 
édk.  page  4,  obferv.  II. 
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largeur  au  détroit  inférieur  ;  i®.  que  la  tête  paf* 
venue  dans  Kexcavation  y  foit  libre  &  peu  ferrée* 
3  que  les  parties  extérieures  ne  paroiflènt  pas 
mettre  d’empêchement  à  fa  fortie,  &  que  les  forces 
expultrices  fe  foutiennent  allez  pour  l’opérer  en  tout 
autre  cas.  Si  l’on  eft  bien  fondé  alors  à  attribuer 
i’obftacle  qui  s’y  oppofe  à  la  lituation  des  épaules 
&  à  leur  rapport  avec  le  détroit  liipérieur ,  ce  n’eft 
qu’après  la  fortie  de  la  tête  même  qu’on  peut 
reconnoître  qu’il  ne  dépendoit  pas  d’une  autre 
caufe. 

1736.  Ce  cas  diffère  à  plufieurs  égards  dé 
celui  pour  lequel  M.  Levrei  recommandoit  de 
changer  la  diredion  des  épaules  au  détroit  fupé- 
rieur,  foit  en  avançant  une  main  dans  le  vagin, 
foit  en  fe  feryant  d’une  branche  du  forceps  (r). 
Nous  croyons  avoir  démontré  que  l’obftacle  qui 
s ’oppofoit  alors  à  l’expulfion  de  la  tête  ne  provenoit 
que  de  fa  pofîtion  même  &  de  la  manière  dont  elle 
s’étoit  engagée  j  &  qu’il  ne  dépendoit  nullement  de 
celle  des  épaules  (2).  Dans  le  cas  dont  il  s’agit,  il  en 
dépend  entièrement  au  contraire  :  appuyées  fur  la 
marge  du  détroit  quelles  débordent  déjà,  &  s’élar- 
gifîànt  encore  pendant  l’effort  qui  tend  à  pouffer  le 


(1)  La  tête  ne  s’eft  pas  renvèrfée  fur  le  derrière  du 
col  en  s’engageant ,  comme  on  le  remarque  au  §.  iî?® 
&  fuivansi  c’eft  la  fontanelle  podérieure  qui  fe  préfents 
ici,  en  bas,  &  non  le' haut  du  front. 

(2)  Voyei  §.  1278  &  fuivans. 
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tronc  en  avant,  les  épaules  empêchent  ce  même  effort 
d’a§ir  fur  la  tête,  &  del ’expulfer.  Ce  feroit  également 
en  vain ,  dit  le  célèbre  Auteur  que  nous,  venons 
de  citer ,  qu on  s’efforceroit  de  lextraire ,  puifque 
les  épaules  ne  pourroient  fuivre  (  i  ).  Si  l’on  fait 
attention  à  la  mobilité  du  col  de  l’enfant ,  &  fî 
l’on  compare  en  même  temps  fa  longueur  à  la 
profondeur  du  baflîn  ,  on  verra  que  le  jugement 
de  Levret  n’eft  pas  auffi  bien  fondé  qu’il  le 
paroît  d’abord ,  &  qu’on  peut  extraire  la  tête  fans 
que  les  épaules  s’engagent  d’une  feule  ligne.  Pour 
mettre  cette  vérité  à  la  portée  de  tous  les  gens 
de  l’art ,  fuppofons  la  tête  de  l’enfant  dans  le  fond 
du  baflin ,  l’occiput  derrière  le  trou  ovalaire  gau¬ 
che  &  la  fontanelle  poftérieure  près  le  bord  de 
l’arcade  du  pubis  de  ce  côté.  La  mobilité  du  col 
permet  de  -ramener  l’occiput  en  plein  &  fans  in¬ 
convénient  fous -le  pubis,  c’eft  un  fait  dont  per- 
fonne  ne  fauroit  douter  j  ôc  fa  longueur ,  qui 
excède  celle  de  la  fymphyfe  de  celui  -  ci ,  de  le 
dégager  entièrement  en  le  relevant  au-devant  du 
mont  de  vénus ,  comme  il  fe  dégage  dans  l’accou¬ 
chement  ordinaire.  Si  la  longueur  du  col  pofté- 
rieurement  eft  alors  à-peu-près  l’équivalent  de  celle 
de  la  fymphyfe  du  pubis ,  l’étendue  de  fa  partie 
antérieure  prife  du  menton  au  haut  de  la  poitrine 
quand  la  tête  eft  renverfée.  fur  le  dos,  égale  au 
moins  la  longueur  du  facrum  :  d’où  l’on  voit 


(i)  Levret  y  3XL  lieu  déjà  cité  au  §.  1754, 
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que  le  menton  peut  parvenir  au  bas  de  la  vülvêj  fans 
que  les  épaules  &  la  poitrine  quittent  la  marge  dui 
balîin,  &  fans  que  le  col  même  foit  tiraillé  doulou-* 
reufement.  L’extradion  de  la  tête  eft  donc  poffible 
dans  le  cas  où  les  épaules  ,  fixées  fur  le  détroit 
fupérieur,  en  rendent  lexpulfion  impofliblei  & 
nous  la  préférons  à  ce  que  M.  Levret  recomman-' 
doit.  Si  les  épaules  ne  defcendent  pas  après  la 
fortie  de  la  tête ,  on  les  déplacera  bien  plus  facile¬ 
ment  &  plus  avantageufement  qu’on  ne  l’auroit 
fait  auparavant  ;  puifque  le  bailin  alors  fera  plus 
libre.  C’eft  le  parti  que  nous  avons  fuivi  plufieurs 
fois  en  des  cas  de  cette  efpèce;  &  celui  que  nous  ' 
fuivrons  s’il  s’en  préfente  de  nouveau. 
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CHAPITRE  III. 

De  fufage  du  forceps ,  &  de  la  manière 
de  s'en  fervir  dans  chacun  des  cas  où  il 
convient. 

173 7. La  plupart  de  ceux  qui  ont  parlé  de  l’ufage 
du  forceps ,  n  ont  donné  à  ce  fujet  que  des  règles 
vagues  &  incertaines  j  de  forte  qu  on  feroit  tenté 
de  croire  que  fon  application  ne  peut  être  réduire 
en  méthode ,  &  que  fes  fuccès  ne  dépendent  que 
d’un  hafard  heureux.  C’eft  pour  n’avoir  pas  fait 
aflèz  d’attention  à  la  pohtion  de  la  tête,  à  fa' 
hauteur  dans  le  baflîn ,  ainh  qu’à  la  marche  qu’elle 
doit  fuivre  dans  telle  ou  telle  fituation ,  que  non)bre 
d’Accoucheurs  n’ont  pas  toujours  obtenu  de  ce 
moyen  les  avantages  qu’ils  en  attendoient ,  &  que 
beaucoup  aujourd’hui  l’emploient  vainement  en¬ 
core  ,  même  dans  des  cas  très-hmples.  Nous  avons 
déjà  annoncé  que  la  manière  de  l’appliquer  n’étoic 
pas  arbitraire,  mais  fubordonnée  à  des  règles  fixes, 
qui  font  fondées  fur  la  connoillance  du  balîin  de 
la  femmie  -,  fur  celle  de  la  ftruclure ,  de  la  forme 
&  de  la  fituation  de  la  tête  de  l’enfant  ;  fur  celle 
du  rapport  des  dimenficns  de  toutes  ces  parties  j  du 
mécanifme  de  l’accouchement  j  de  la  forme  j  enfin, 
Se  de  la  manière  d’agir  de  l’inftrument  même. 
lome  IL  T 
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ARTICLE  PREMIER. 

Des  règles  générales  concernant  l’ufage. du  forceps, 

1758.  Parmi  les  règles  qull  faut  obferver  dans 
l’emploi  de  cet  inftrument ,  les  unes  regardent  la 
fituation  de  la  femme ,  de  les  autres  la  manière 
d’opérer. 

De  la  fl-  1739*  Une  feulé  &  unique  pofition  convient 
doit’a^oiÏÏa  femme  doit  être  couchée  à 

femme,  Ja  renverfe  fur  l’extrémité  de  fon  lit ,  de  forte  que 
les  feifes  le  débordent  un  peu  5  comme  nous 
l’avons  confeillé  pour  l’accouchement  contre  na¬ 
ture  :  on  prendra  d’ailleurs  les  même  précautions 
pour  la  fixer  dans  cette  attitude.  Toute  autre 
pofition  nous  paroît  incommode,  foit  pour  la 
femme ,  foit  pour  l’opérateur  même  -,  &  fur-tout 
celle  où  la  femme  eft  appuyée  fur  les  coudes  & 
fur  les  genoux,  ayant  le  ventre  tourné  vers  le  lit 
ôc  offrant  le  derrière  à  l’Accoucheur  (i). 


1 740.  Il  y  a  cependant  des  circonftances  plus  fa¬ 
vorables  où  l’on  peut  accoucher  la  femme  avec  le 


(1)  Nous  réuniffons  depuis  long-temps ,  entre  nio“ 
frère  &  moi ,  une  pratique  que  celle  d’aucun  autre 
Accoucheur  ne  fauroit  furpaffer  ;  &  nous  n’avons  en¬ 
core  rencontré  aucun  cas  où  il  fallût  mettre  la  femme 
dans  cette  attitude ,  foit  pour  favorifer  l’expulfion  de 
l’enfant,  foit  pour  le  retourner  &  l’amener  par  les  pieds  t 
foit  enfin  pour  l’extraire  avec  le  forceps, 


Règles 
concernant 
l’application 
du  forceps. 


m 
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forceps ,  quoique  couchée  fur  le  petit  lit  ordinaire, 
comme  dans  raccouchement  naturel  ,  pourvu 
qu  elle  ait  feulement  les  felFes  un  peu  élevées ,  les 
cuilTes  &  les  jambes  fléchies  :  c  eft  lorlque  la  tête 
occupe  entièrement  le  fond  du  baflîn  ,  &  que 
l’occiput  i  ou  le  front  fe  préfente  à  Tàrcade  du 
pubis. 

1741.  Les  règles  qui  concernent  la  décence  ne 
doivent  pas  non  plus  être  négligées  :  tout  homme 
honnête  les  devinera  aifément.  Quoique  les  femmes 
les  plus  fcrupuleufes  -  fur  ce  point  ne  nous  aftrai- 
giient  pas  à  détourner  les  yeux  du  lieu  où  nous 
portons  rinftrument ,  il  ne  faut  cependant  pas  les 
découvrir  fans  néceflîté ,  &  les  expofer  aux  regards 
des  afliftans. 

1742.  Les  règles  qui  ont  rapport  à  Tapplication  Précautions 
du  forceps ,  bien  plus  importantes  que  ces  der-  régard 
nières ,  ne  font  connues  que  du  Praticien  éclairé. 

Il  faut  obferver,  i”.  de  chauffer  un  peu  rinftru¬ 
ment  ,  d’en  féparerles  branches  &  de  les  enduire 
de  beurre  ou  de  pommade  j  z°.  de  les  infinuer  fé- 
parément ,  &  d’une  manière  différente ,  félon  la 
pofition  de  la  tête  de  l’enfant,  &  le  lieu  du  baflîn 
quelle  occupe  (i). 


(i")  On  eft  aflez  dans  l’ufage  de  cacher  le  forceps 
à  la  femme ,  crainte  de  l’ettrayer  ;  mais  nous  croyons 
que  rien  ne  peut  la  raffurer  davantage,  que  de  le  lui 
faire  connoître  &  de  le  lui  laiffer  examiner ,  puifqu’on 
ne  peut  s’en  fervir  fans  qu’elle  s’en  apperçoive.  Nous 

T  Z 
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io^s^Vfâ  1743*  Les  branches  du  forceps  doivent  toujours 

tête  furlef-  être  appliquées  fur  les  côtés  de  la  têtej  s’il  y  a  des 
doft^  placier  exceptions  à  cette  règle  elles  font  en  très -petit 
k  forceps,  nombre ,  &  nous  les  ferons  comioître  dans  la  fuite. 

Quelquefois  il  eft  à  propos  de  commencer  par  in¬ 
troduire  la  branche  mâle,  c’eft-à-dire ,  celle  qui 
porte  le  pivot  y  &  d’autres  fois  la  branche  femelle. 
S’il  faut,  en  bien  des  cas,  les  infmuer  vers  les 
parties  latérales  du  baffin,  .fouvent  auffi  l’on  doit 
en  placer  une  fous  le  pubis ,  &  l’autre  au-devant 
du  facrum  i  ou  bien  elles  doivent  répondre  aux 
efpaces  moyens  entre  ces  quatre  principaux  :  parce 
que  chaque  pohtion  de  la  tête  exige  un  manuel 
différent  à  plufieurs  égards. 

deMXe^vrTt  ^ 744*  Cette  remarque  n’a  pas  échappé  au  cé- 

ècefujet.  Levret  :  car  après  avoir  fait  l’énumération 

des  cas  où  l’on  eft  obligé  d’appliquer  le  forceps , 
il  dit  que  chacun  d’eux  femble  exiger  une  mé¬ 
thode  particulière ,  mais  qu’il  en  a  inventé  une 
générale  applicable  à  tous.  Il  donne  comme  pré¬ 
ceptes  invariables  de  ne  jamais  appliquer  le  for¬ 
ceps  fur  la  face  de  l’enfant  5  &  dehe  l’introduire  par 
d’autres  endroits  que  les  côtés  du  ballîn ,  p^ir^e 
que  c’eft-là ,  ajoute-t-il ,  où  il  y  a  le  plus  de  vuide. 
Nous  expoferons  brièvement  la  méthode  générale, 
qui  a  pour  bafe  ces  deux  grands  principes  i  afin 
qu’on  puillè  en  juger  &  la  .comparer  avec  celle 


ne  l’avons  jamais  employé  que  nous  ne  l’euffions  ea 
quelque  forte  reçu  des  nraius  de  la  fenjme  même. 
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^ue  nous  décrirons  dans  la  fuite  pour  chaque  cas 
en  particulier. 

1745.  Il  faut,  félon  M.  Levret  j,  chercher  len- 
droit  du  baflîn  où  il  y  a  le  plus  de  vuide ,  &  où  la 
tête  eft  le  moins  ferrée  :  c’eft ,  dit  -  il ,  fur  les 
côtés.  Si  c  eft  du  côté  gauche ,  par  exemple  , 
on  y  infînue  la  branche  femelle  du  forceps ,  de 
manière  que  fon  bord  convexe  foit  en  -delTus  8c 
fa  nouvelle  courbure  en-deifous ,  ou  rournée  vers 
la  fourchette;  avec  la  précaution  d’en  tenir  le  bout 
extérieur  très-bas ,  jufqu’à  ce  que  l’extrémité  de  la 
cuiller  foit  parvenue  dans  l’échancrure  de  l’ilium  , 
ou  à  la  hauteur  du  détroit  fupérieur.  On  lui  fait 
alors  décrire ,  comme  en  cernant ,  la  moitié  d’un 
cercle ,  en  la  faifant  paifer  fous  la  tête  de  l’enfant 
&  au-devant  du  facrum ,  pour  la  conduire  du 
côté  oppofé  à  celui  par  où  elle  a  pénétré  ;  mais 
de  forte  que  fa  nouvelle  courbure  y  foit  en- 
defliis  &:  fon  bord  convexe  en-deflbus.  On  infînue 
enfuite  la  fécondé  branche  du  même  côté ,  c’eft- 
à-dire  ,  vers  le  côté  gauche,  dans  le  cas  fuppoféi 
mais  de  manière  que  fon  bord  concave  foit 
en  -  deiîiis ,  ou  tourné  vers  le  pubis.  D’après  le 
précepte  que  donne  également  M.  Levret  de  ne 
jamais  porter  les  branches  du  forceps  fur  la  face , 
on  ne  feroit  plus  le  maître  de  commencer  par  tel 
ou  tel  côté  du  baffin  dans  le  cas  où  la  tête  fe 
trouve  fîtuée  en  travers ,  ou  obliquement  ;  puif- 
qu’il  faudroit  le  faire  vers  celui  où  répond  l’occipur. 
Examinons  d’abord  cette  méthode  relativement 

T  3 
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.aux  pofidons  dans  lefquelles  Tocciput  fe  préfente 
au  pubis  &c  au  facrum  >  la  tête  occupant  en  partie 
ou  en  totalité  la  cavité  du  petit  balîin. 

Idée  qu’on  1746.  En  fe  rappellant  ce  que  nous  avons  dit 
îa°^méthode  méthode  de  Roonhuifm ^  à  loccafion  de  Ton 
de  M.  Le-  levier ,  il  n’eft  perfonne  qui  ne  reconnoiflè  le 
*  défaut  de  celle  de  M.  Levret.  Elle  eft  évidemment 
impraticable  dans  le  cas  d'enclavement,  de  quelque 
efpèce  qu'il  foit  j  &c  ne  peut  s’exécuter  lorfque  la 
tête  eft  volumineufe  relativement  au  baflin ,  fans 
néanmoins  y  être, enclavée.  Elle  ne  conviendroit 
au  plus  que  quand  la  tête  eft  petite  &  très  -  libre 
dans  cette  cavité  :  mais  alors  pourquoi  faire 
parcourir  à  la  première  branche  du  forceps  les 
deux  tiers  de  la  circonférence  intérieure  du  baflîn, 
pour  parvenir  dans  un  lieu  où  elle  peut  être  in¬ 
troduite  d’abord  avec  bieri  moins  de  peine  que 
de  l’autre  coté  ?  Ceux  qui  compareront  la  pratique 
de  M.  Levret  à  ce  fujet ,  &  à  l’égard  de  beau¬ 
coup  d’autres  points ,  avec  les  grandes  vues  qu’il 
annonce  d’ailleurs  fur  l’art  d’accouclier ,  feront 
frappés  du  contrafte  fingulier  qu’on  y  remarque. 

Méthode  1 747.  La  plupart  des  Accoucheurs  ne  conhoif- 
lem^enuTop-  encore  aujourd’hui  qu’une  feule  manière 
d’appliquer  le  forceps  ;  mais  '  bien  différente  de 
celle  que  nous  venons  d’expofer.  C’eft  d’en  infi- 
nuer  les  branches  fur  les  côtés  du  baftîn ,  fau* 
•  avoir  égard  à  la  fituation  de  la  tête  j  de  forte 
qu’une  d’elles  fe  trouve  quelquefois  appliquée  fur 
la  face,  &  l’autre  fur  l’occiput  5  d’autres  fois  fur  les 
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®rel|ks ,  ou  bien  de  manière  qu  elles  embraffent 
la  tête  diagonalement  félon  fa  longue^ ,  c’eft- 
j-dire ,  d’un  côté  du  front  &  de  la  face  à  1  autre 
côté  de  l’occiput. 

1 748.  Nous  avons  fait  remarquer  au  §.  1 745  »  néceffÏÏrer* 
que  les  deux  branches  de  cet  inftrument  dévoient  pour  in«o- 
toujours  être  placées  fur  les  côtés  de  la  tête ,  ex-  ceps, 
cepté  peut-être  dans  un  feul  cas  que  nous  expo- 

ferons  dans  la  fuite  j  mais  en  quelque  endroit  du 
baflîn  qu’on  les  introduife ,  chacune  d’elles  doit 
y  être  précédée  de  l’extrémité  d’un  ou  de  plufieurs 
doigts,  pour  les  ditiger  plus  fûrement  dans  le  lieu 
qu’il  convient ,  &  fous  le  bord  de  l’orifice  de  la 
matrice.  Il  y  a  bien  peu  de  cas  où  il  faille  intro¬ 
duire  toute  la  main  dans  le  vagin  pour  les  guider 
ainfi ,  quand  même  il  y  auroit  allez  d’efpace  pour 
le  faire. 

1 749.  On  nedoit  jamais  appliquer  le  forceps  avant 

que  le  bord  de  l’orifice  de  la  matrice  ne  foit  fouple  vient  en  gé- 
6c  cette  ouverture  bien  dilatée  ,  ou  fufceptiblè  ^ 
d’une  facile  dilatation  ultérieure.  Les  parties  exté-  forceps, 
rieures  demandent  les  mêmes  attentions  ôc  lés 
mêmes  ménagemens.  Nous  n’entrevoyons  aucun 
cas  où  il  faille  y  recourir  avant  qu’on  n’ait  difpofé 
toutes  ces  parties  à  fon  application. 

1750.  Il  ne  faut  jamais  poulTer  les  branches  de  Descaules 
l’inftrument  avec  force  pour  les  infinuer  à  la  hau-  pinf 
teur  requife.  Comme  les  obftacleS  qui  s’oppofent 
le  plus  fouvent  à  leur  progreffion,  ne  dépendent 
que  de  certains  replis  des  tégumens  du  crâne  de 

T  4 
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l’enfant,  ou  des  parties  de  la  mère ,  on  les  fur- 
monte  prefque  toujours  aifément  en  variant  un 
peu  la  diredion  de  Finftrument.  S’il  s’en  préfeme 
'  quelquefois  de  plus  conlîdérables ,  ils  proviennent 
de  ce  que  le  bout  de  la  cuiller  porte  avec  trop  de 
force  fur  la  tête  ,  Ou  contre  les  parois  du  baffin , 
de  forte  que  les  courbures  de  cet  inftrument  ne 
font  pas  dans  le  rapport  le  plus  exact  avec  celles  de 
ces  deux  parties.  On  évjte  &  on  furmonte  encore 
ces  difficultés,  en  changeant  la  diredion  qu’on 
avoit  fait  fuivre  jufqu’àlors  à  l’inftrument  j  foit  en 
élevant  ou,en  abaiffant  davantage  fon  extrémité  qui 
eft  au -dehors,  foit  en  l’inclinant  vers  l’une  ou 
l’autre  cuiflê,  félon  les  circonftances  qui  ont  lieu 
&  qui  ne  peuvent  bien  être  faifies  que  par  celui 
qui  opère. 

1751.  L’Accoucheur  qui  a  toujours  préfent  à 
1  efprit  les  différentes  courbures  de  l’inftrumént , 
la  forme  du  corps  fur  lequel  il  veut  l’appliquer , 
celle  du  baffin  &  la  diredion  de  fon  axe,  ren¬ 
contre  bien  moins  de  difficultés  que  celui  qui  ne 
fait  aucune  attention  à  toutes  ces  chofes ,  ou  qui 
les  ignore. 

Autre  pré-  1752..  Les  doigts  de  l’Accoucheur  ne  pouvant 
tiveài’ufage  plus  pénétrer  fous  le  bord  de  l’orifice  de  la  ma- 
du  forceps,  pour  y  diriger  l’inftrument  quand  la  tête  de 

l’enfant  l’a  franchi  &  remplit  toute  la  cavité 
du  baffin  ,  il  faut  obferver  foigneufement  dans 
l’introdudion  des  cuillers  d’en  tenir  l’extréiuite 
appliquée  le  plus  exadement  poffible  fur  la  tête. 
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fefin  que  cette  extrémité  palfe  d  elle-même  fous  ce 
cercle  5  qu’elle  n’en  pince  pas  3  dans  la  fuite,  le  bord 
plus  ou  moins  faillant ,  &  qu  elle  ne  porte  pas  fur 
l’union  de  la  matrice  avec  le.vagin ,  qu’on  pourroit 
déchirer,  fi  on  vouloir  plonger  cet  inftrument  plus 
avant  en  employant  plus  de  force. 

1753.  Dans  tous  les  cas,  on  doit  faire 
que  la  tétefoitprife  félon  fa  plus  grande  longueur^ia  tête  doit 
c’eft-à-dire ,  de  maniéré  qu’une  ligne  qui  partage-  vinftmmeo” 
roit  en  deux  parties  égales  le  finus  du  forceps ,  en 
partant  du  centre  de  la  jonélion  des  deux  bran¬ 
ches,  à  l’intervalle  que  les  cuillers  lailîènt  entre 
elles  à  leur  extrémité ,  traverfât  cette  tête  oblique¬ 
ment  de  l’extrémité  poftérieure  de  la  future  fagit- 
tale  au  menton ,  ou  de  celui-ci  au  premier  point  3 
comme  on  le  voit  fur  la  XVIIP  &  la  XXXV" 

Tables  de  Smelüe;  ainfi'  que  fur  la  VIII®  des 
nôtres. 


1754.  La  preffion  que  le  forceps  doit  exercer 
fur  la  tête  de  l’enfant  pendant  qu’on  en  fait  l’exrrac-  tête  doit 
tion  ,  doit  toujours  être  relative  au  rapport  des  da 

dimenfions  de  cette  partie  avec  celle  du  baflin. 

Quand  ce  dernier  efl:  bien  conformé,  il  faut  peu 
ferrer  la  tête  entre  les  branches  du  forceps,  & 
feulement  alTez  pour  qu’il  ne  la  quitte  pas  en 
chemin.  Lorfque  le  balîîn  eft  vicié  ,  on  doit 
lembralîèr  plus  étroitement  j  parce  qu’elle  ne 
peut  franchir  cette  cavité  qu’en  diminuant  de 
Volume,  au  moins  dans  un  fens  j  &  qu’autant 
qu’on  emploie  beaucoup  de  force  pour  l’extraire. 
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Il  efi:  n^ême  fouvent  nécelTaire  dans  ce  dernier  cas 
de  rapprocher  exadement  lune  contre  l’autre  les 
branches  du  forceps  ,  extérieurement ,  &  ie  les 
fixer  dans  cet  état  au  moyen  d’un  lien ,  ou  d’une 
ferviette  roulée  dont  on  enveloppera  enfuite  le  tout 
jufqu’au  voifinage  des  parties  de  la  femme ,  afin  de 
le  tenir  plus  fûrement  qu’oiine  leferoit  ril’inftru- 
ment  étoit  à  nud. 


17;  y.  Quand  on  a  porté  lo  forceps  fur  la  tête 
retenue  ou  enclavée  dans  le  détroit  fupérieuc^  il 
faut  l’extraire  fans  rien  attendre  des  forces 
mère ,  &  ne  pas  en  commettre  l’expulfion  aux 
de  la  nature,  après  l’avoir  entraînée  dans  le  fo^m 
baffin  j  comme  l’ont  recommandé  quelques-un»®4 
le  vain  prétexte  de  ménager  les  parties  de  la  fe»ne,j 
&  de  leur  donner  le  temps  de  fe  dilater  :  quomu’oid 
eût  rigoureufement  fatisfait  alors  à  l’in^icatioi^u’o!^ 
avoit  à  remplir ,  &  que  le  forceps  ne  foit  plus  d’une 
néeéfiîté  indifpenfable  comme  dans  le  premier  mo¬ 
ment.  Les  parties  font  fpffifamment  préparées  à  la 
dilatation ,  fi  l’on  a  bien  obfervé  ce  que  nous  avons 
prefcrit  au  §.  1 749 ,  &  l’on  peut,  en  outre,  l’opérer 
tout  auffi  graduellement  avec  le  forceps ,  &  peut-être 
plus ,  qu’elle  ne  s’opère  dans  l’accouchement  naturel. 
D’ailleurs,  comme  les  parties  font  fous  les  yeux  de 
l’Accoucheur,  qu’il  eft  à  même  d’en  fuivre  le  déve¬ 
loppement  ,  il  fe  comportera  de  la  manière  la  plu* 
avantageufe  à  cet  égard.  Nous  convenons  qu’il  y  a 
des  cas  où  il  vaut  mieux  ôter  l’inftrument  quand 
la  tête  conamence  à  paroître  à  la  vulve  :  uauis  il  K 
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éiî  a  beaucoup  plus  où  cette  précaution  eft  inutile  ; 

&  d  autres  encore  où  il  eft  nécelTaire  de  continuer  ^ 
d^'opérer ,  parce  que  la  femme  épuifée  ne  pourroit 
fe  délivrer  feule ,  malgré  que  la  tête  eût  fait  le 
pas  le  plus  difficile. 

17Ç6.  Toutes  les  fois  qu’on  emploie  le  forceps,  Direaion 
on  doit  faire  fuivre  à  la  tête  une  marche  relative  fuîvré  la  tête 
à  fa  pofition  &  telle  que  nous  lavons  tracée 
d’après  l’obfervation  >  en  expofant  le  mécanifme  ceps» 
des  différentes  efpèces  d’accouchemens  naturels  j 
c’eft-à-dire ,  qu’il  ne  faut  lui  faire  préfenter  que  c 

les  plus  petits  diamètres  poffibles  à  ceux  du  baffin. 

Voyei  §,  677  &  fuivans,  jufqu’au  §.  inclufir 
vement. 

1757.  Il  ne  faut  jamais  tirer  en  droite  ligne  fur 
le  forceps ,  parce  que  la  tête  defcendroit  plus  diffi¬ 
cilement  ,  ainfî  que  l’a  déjà  fait  obferver  le  célèbre 
Auteur  de  cet  inftrumenti  Mais  l’on  doit  auffi 
mettre  des  bornes  aux  mouvemens  de  rotation 
que  confeille  cet-Accoucheur  dans  l’intention  de 
dérider,  le  vagin.  Il  fuffit  de  porter  un  peu  l’extré¬ 
mité  externe  du  forceps  alternativement  vers  l’une 
&  l’autre  cuillès  de  la  femme ,  en  même  temps 
qu’on  tire  à  foi.  Il  faut  également  obferver  de 
relever  infenfîblement  cet^e  même  extrémité  vers 
le  ventre  de  la  femme  ,  à  mefure  que  la  tête  s’en¬ 
gage  dans  le  détroit  inférieur  &  la  vulve.  Dans  ce 
dernier  moment ,  on  doit  tenir  l’inflrument  d’une 
feule  main ,  &  appliquer  l’autre  contre  le  périnée 
pour  le  foutenir  &  en  prévenir  la  rupture,  comme 
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t)n  le  fait  dans  l’accouchement  naturel.  L’on  nè 
doit  dégager  les  branches  du  forceps  qu’à  l’inftant 
ou  les  protubérances  pariétales  de  l’enfant  ont 
franchi  l’ouverture  de  la  vulve. 

1758.  L’application  du  forceps  exigeant  en 
général  d’autant  moins  de  préceptes ,  de  préfentant 
d’autant  moins  de  difficultés  ,  que  la  tête  eft  plus 
près  des  parties  extérieures  de  la  femme ,  &  vice 
verja  j  nous  expoferons  d’abord  comment  on  doit 
y  procéder  quand  la  tête  occupe  le  fond  du  badin, 
&  fe  trouve  entièrement  engagée  ;  afin  de  paflèr 
du  fimple  au  compliqué  ;  &  de  décrire  les  diffé¬ 
rentes  manières  d’opérer  avec  plus  de  clarté. 

ARTICLE  IL 

De  la  manière  de  fe  fervir  du  forceps  quand  la 
tête  J  préfentant  le  fommet  j  occupe  le  fond  du 
hajfm.  j 

17^9.  Ceux  qui  ont  bien  faifi  renfemble  des 
règles  générales  que  nous  venons  d’établir  fur 
î’ufage  du  forceps ,  &  fur-tout  celles  qui  font  le 
fujet  des  §.  1 745 , 1 75  5  &  1 7 J  6 ,  font  déjà  prévenus 
que  cet  inftruraent  ne  fauroit  être  appliqué  de  la 
même  manière  dans  tous  les  cas  où  la  tête ,  offrant 
le  vertex ,  occupe  le  fond  du  bafïîn  j  puifqu^  fes 
côtés  fur  lefquels  les  cuillers  doivent  être  placées , 
ne  répondent  pas  toujours  aux  mêmes  points  des 
parois  de  cette  cavité  -,  &  qu’elle  doit  fuivre  une 
marche  différente ,  à  quelques  égards ,  dans  chaque 
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pofition  où  elle  peut  s  y  préfenter  :  jl  convient 
donc  de  décrire  fucceffivement  ce  qu  on  doit  faire 
pour  ces  diverfes  pofitions. 

Section  première. 

De  VappUcatïon  du  forceps  dans  la  pojition  oh 
l’occiput  répond  à  Varçade  du  pubis  ^  &  le  front 
aufacrum  y  cànfi  que  dans  celle  oh  V occiput  ejl 
tontre  ce  dernier^  &  le  front  yh-à-yis  l* arcade 
du  pubis. 

iy6o.  De  toutes  les  polirions  dans  lefquelles  Première 
le  fommet  de  la  tête  eft  fufceptible  de  fe  préfenter  d’appliquer 
au  détroit  inférieur  ,  aucune  n’eft  plus  favorable  forceps, 
à  fon  ifliie  &  à  l’application  du  forceps ,  que  celle 
où  Tocciput  répond  à  l’arcade  du  pubis  j  &  le  front 
au  milieu  du  facrum.  Soit  qu’elle  fe  trouve  en¬ 
clavée  dans  cette  direétion  ,  foit  que  le  défaut  de 
douleurs  expullives ,  l’épuifement  de  la  femme ,  ' 

l’hémorragie,  ou  toute  autre  caufe,  nous  obligent 
de  recourir  à  cet  inftrument ,  il  faut  s’en  fervir 
de  la  manière  fuivante. 

1 76 1 .  La  femme  étant  placée  conifne  il  eft  pref-  De  l’intro- 
crit  au  §.  1 73  9,  ou  au  fuivant ,  &  les  chofes  conve-  pSèr? 
nablement  préparées,  on  infinue  la  branche  mâle 
du  forcep^  vers  le  côté  gauche  du  baflin,  &  l’autre 
fur  le  côte  droit.  On  introduit  d’abord  deux  doigts 
de  la  main  droite ,  ou  bien  un  feul ,  fous  le  bord  la¬ 
téral  gauche  de  l’orifice  de  la  matrice ,  s’ils  peuvent 
J  atteindre j  ou,  autreinent,  le  plus  Iraut  poftible 


jOi  V  A  R  T 

fur  la  tête  .de  Teiifant.  De  1  autre  main ,  i-enant  Î3 
branche  mâle  de  rinftrument  par  fon  milieu ,  à- 
peu-près  comme  on  tient  une  plume  à  écrire ,  on 
préfente  le  bout  de  la  cuiller  à  la  vulve ,  fa  cour¬ 
bure  fur  le  champ ,  ou  fa  nouvelle  courbure , 
tournée  vers  le  pubis ,  &c  fon  extrémité  en  forme 
de  crochet,  inclinée  au-delfus  de  laine  droite  de  la 
femme.  On  plonge  cette  cuiller  dans  le  vagin  à 
la  faveur  des  doigts  qui  lui  en  préparent  le  che¬ 
min;  quand  fon  extrémité  a  dépaffé  ceux-ci, 
on  commence  à  changer  la  diredion  dq  bout  exté¬ 
rieur  &  à  Téldigner  un  peu  du  pli  de  1  aine  au- 
delfus  duquel  on  le  tenoit  incliné.  On  labailTe 
infenfiblement  en  le  portant  vers  la  cuilfe  gauche 
de  la  femme,  mais  feulement  en  proportion  de 
ce  que  la  cuiller  pénètre  plus  avant;  Ton  con¬ 
tinue  jufqu  a  ce  qu  elle  foit  entrée  à  la  profon¬ 
deur  de  quatre  à  cinq  pouces ,  &  que  le  corps  de 
rinftrument  qui  eft  au-dehors  foit  à-peu-près  félon 
la  même  ligne  que  Taxe  du  tronc  de  la  femme. 
Profondeur  1762.  On  doit  infiiiuer  cette  branche  à  la  pro- 
doiua^po”-  foi^deur  de  quatre  à  cinq  pouces ,  afin  que  fon 
extrémité  fe  trouve  appliquée  aux  environs  de 
l’angle  de  la  mâchoire  inférieure,  ou  près  des 
joues  ;  comme  on  le  remarque  fur  la  planche  hui¬ 
tième.  L’on  doit  être  certain  qu’elle  touche  à  ce 
point  &  qu’elle  eft  bien  placée ,  lorfqu’elle  vacille 
peu ,  que  le  pivot  répond  à  la  fymphyfe  du  pubis, 
quoique  éloigné  d’elle  de  plufieurs  pouces  fi 
fe  fert  de  notre  forceps  d’adopition ;  enfin,  fi, 
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tirant  en  droite  ligné  fur  l’inftrument,  l’on  éprouve 
une  forte  de  réfiftance  à  l’extrémité  qui  eft  cachée. 

1763.  La  hauteur  à  laquelle  on  doit  tenir  alors  Êiévatioa 
Je  bout  qui  eft  au-dehors,  fera  différente  un  peu 
félon  la  direétion  particulière  du  baflin  de  la  femme 
&  l’inclinaifon  plus  ou  moins  grande  de  ce  canal  ne. 
relativement  à  l’horizon.  Quoiqu’on  ne  puifîè 
donner  de  règles  bien  pofitives  à  ce  fujet,  nous 
dirons  cependant  que  cette  extrémité,  dans  le  cas 
dont  il  s’agit ,  doit  être  élevée  de  manière  que 
toute  la  portion  de  l’inftrument  qui  eft  apparente 
décrive  avec  une  ligne  conduite  horizontalement 
du  bas  de  la  vulve  entré  les  genoux  de  la  femme  , 
un  angle  dont  la  bafe  foit  de  trente  à  quarante 
degrés.  F'oye^  la  huitième  planche  &  fon  expli¬ 
cation.  On  fuppofe  ici  la  femme  couchée  fur  le 
dos  &  ayant  les  felïès  un  peu  relevées.  Un  aide 
intelligent  doit  maintenir  cette  première  branche 
du  forceps  dans  la  fituation  indiquée,  pendant 
qu’on  appliquera  la  fécondé. 

1764.  On  infmue  celle-ci  avec  les  mêmes  pré-  Intfodur- 
cautions ,  mais  en  la  tenant  de  la  main  droite ,  &  fe°  onde 
de  forte  que  fon  extrémité  en  forme  de  crochet  branche, 
foit  d’abord  inclinée  au  -  delFus  de  l’aine  gauche. 

Deux  doigts  de  l’autre  main ,  ou  un  feul ,  intro¬ 
duits  dans  le  vagin  entre  la  tête  &  le  côté  droit 
du  baflin,  doivent  guider  cette  cuiller  dans  fa 
progrelîîon.  A  mefure  qu’elle  pénètre ,  on  abaifïè 
convenablement  le  bout  qui  eft  au  -  dehors  &  on 
Vécarte  de  la  cuiflè  gauche  de  la  femme  j  de  ma- 
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nière  que  l’ouverture  de  cette  branche  deftinée  ^ 

recevoir  le  pivot  de  la  première  puillè  le  faire 

librement  en  paffant  vis-à-vis.  On  réunit  alors 

ces  deux  brandies ,  &  on  les  fixe  dans  cet  état 

en  faifant  faire  un  demi  -  tour  au  pivot  dont  il 

s’agit. 

enfuite  le  forceps  des  deux 
traire  la  tête  mains  j  favoir  de  la  gauche  placée  au-defius  delà 
enparetlcas.  des  branches,  près  le  pubis  delà  femme, 

&  de  la  droite  à  fon,  extrémité  ,  ainfi  qu’on  le 
remarque  fur  la  huitième  planche.  On  tireà  foi, 
en  portant  cette  extrémité  du  forceps  alternatijte-. 
ment  vers  l’une  &  l’autre  cuifîès  du  :fujet,p  mais 
de  forte  qu’elle  ne  parcoure  pas  au  -  del^  d’une- 
étendue  de  fept  à  huit  pouces  ;  car  en  lui  en 
faifant  parcourir  davantage ,  les  parties  molles 
dont  font  recouvertes  les  branches  des  os  ifchium 
&  pubis  ,  qui  fervent  fucceffivement  de  point 
d’appui  aux  branches  du  forceps  dans  ces  dif- 
■  férens  mouveniens ,  feroient  fortement  froilfées 
par  le  dos  des  cuillers.  On  relève  d’ailleurs  infen- 
fiblement  le  bout  de  l’inftrument  vers  le  ventre 
de  la  femme',  à  mefure  que  la  tête  s’engage  dans 
le  détroit  inférieur  ,  comme  on  l’a  déjà  fait  ob- 
ferver.  Quand  elle  eft  defcendue  au  point  de 
diftendre  le  périnée ,  on  foutient  celui  -  ci  d’une 
main  ,  &  l’on  tire  de  l’autre  feulement  fur  l’inf' 
trument  \  mais  avec  lenteur ,  pour  donner  le 
temps  aux  parties  extérieures  de  fe  dévemppet 
éc  de  fe  dilater  plus  graduellement.  En 

conduil^nt 
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'cohduifant  aînfi ,  on  fait  décrire  à  la  tête  la  mar¬ 
che  quelle  fuit  quand  elle  eft  pouirée  par  les 
feuls  efforts  de  la  nature ,  &  lart  n eft  qu’une 
imitation  de  celle-ci. 

1766.  Après  la  pofition  dont  nous  venons  de  Second  câs 
'  ,  ^  .  .  /  ,*■  de  l’applica- 

parler,  il  nen  eft  pas  qui  exige  un  procédé  ûon  du  £oï- 

plus  funple  que  celle  où  le  front  de  l’enfant 
eft  caché  derrière  le  bord  inférieur  de  la  fyni-, 
phyfe  du  pubis ,  ôc  l’occiput  logé  dans  le  finus  de 
la  courbure  du  facrum.  Nous  avons  fait  remar¬ 
quer,  aux  §.  699  &  fuivanSj  que  cette  pofition  , 
toutes  ’chofes  égales  d’ailleurs  ,  étoit  .bien  moins 
favorable  à  riffue  de,  la  tête  que  la  précédente  i 
que  quelques  fenymes  en  pareil  cas  éprouvoient 
tant  de  difficultés  à,  fe  délivrer  feules ,  qu’il  vau-, 
droit  mieux  fe  fervir  du  forceps  que  de  les  ex- 
pofer ,  ainfi  que  leur  enfant ,  au  danger  d’un  tra¬ 
vail  trop  long  &  trop  pénible.  Si  cette  pofition 
par  elle  -  même',  de  exclufivement  à  toutè  autrè 
caufe ,  ne  doit  pas  noua  déterminer  à  recourir  à 
ce  moyen  chez  la  plupart  dca  femmes  où  elle  a  lieu , 
au  moins  devient  -  il  néce0àire  chez  toutes ,  lorf- 
qü’elles  éprouvent  des  accidens. 

17674  La  manière  de  l’appliquer  eft  abfoki-t  cette  nié^ 
mmt  la  même  que  celle  qui  a  été  décrite  pour  bièà 

première  pofition.  Gn  infinue  la  branche -mâle  î-  préêédei^ 
lur  le  coté  gauche  du  ballîn ,  fa  nouvelle  cour-.*^* 
büre  en-deftus  -,  &  la  branche  femelle  du  côré 
droit.  On  les  introduit  à  la  même  profondeur, 
c’eft- à-dire  de  quatre  à  cinq  pouces  \  mais  on  eii  • 

Tome  II.  y 
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ü^jpt , ^;e5(t^éi}ût5ç^,^^terAie  un,  Pg^..plus 

,.  ■ 'éleyé^.  qçe  câs,j  lq||q|^o|i,.^ç^^ 

'  '  ^Tiéncç  à,  entiraîii^,  ^  j  afin,  qui^le^  |)q|^ 

,  cuillers  Te  rappr5^yliç)^^y^utage-des  dejp^, 

c^put ,  &  puiirq  agir  ^pjus^.efficac,p^i^^i^^:çgçç 
pâme  Si  la  fitUation^jdq  jfecqps 
principe  difïçre  en  qq^l^que- chpjfç^ldqjgq^qu’q^  a 
leinaïqué  dans^a  pp%ion  préci((çp^  »DÇi#ugae  h 
nouvelle  courbqpe,,  ,  ap-dqilpus,  ,pubjs  .ds 

la  mère,  rçgairçb  aiprÿ^lqjàce.de.reiyf^ÿ,^^^ 
rocciput.  Du  refte,  on  failit  cet  inftrum^qty  d^ 
Ton  procède  de;|a,mqm^imanièrp,à  r^xçr^è^n^fj^ 
la  tête.  On  agit  feulèrnent  avec  be,aiicj£|iiugiplas,,^e 
lentêqr  que  dans,  çp,  premier  tas.^  pj^r^^jp;  que^jjes 
difficultés  font  pn  génétal  plus,  graqdp^jj.&  g^ 
les  parties’ extérieuji-es,  de,;lk  feiptne  .d{:|ivp^^jCe,dgjç 
yelopper  &^s’éte^pj.bien^'day^^^  '  {isi 

u^orf^bk  -^'7'^^*  /âup,foigneufpmenr\pbfppjY,pj 

àiïtête T  1^# 

ramliam"  qu’elle  fuit  ,|an^gj^|ÿe,^  pofiUMi,  .qqa|4„ÿapg^«1 
au- dehors,  éhement  s’opère  paries  feules  forces  de  la,fp).p|i;^t- 
C’eft  encore  l’occiput  qui  doit' fe  dégager  le  pre¬ 
mier,  mais  en  Suivant  une  autre  diredion.  Au 
lieu  de  fe  relever  du  coté  du  pubis,  enfortant,  il 
doit  fe  renverfer  fur  le  périnée  de  la  femme,'  dès 
que  la  nuque  paroît  au  bas^dè  là  vülve.  Foy^  §•  7°5 
Ôc  le  fuivanr.  C’eft  pourquoi  nous  devons)  jüfqu  ^ 
ce  moment ,  diriger  les  efforts  de  l’art  le  plus 
poffible  de  l’extrémité' poftérieure  de  la  tête,  A 
empêcher  la  face  de  fe  dégager  de  deffous  le  pubis- 
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i7(î«5;  Cette  îiiéchode  d’appliquer  le  forceps,  Auttertié- 
lorfque-lâ  fàcè  de.ieilfaftt  le  trouve  en-déllus' ,  pUquer  le 
eftaVodée-dé  'ifpa^;ies  ptaticiehs-;  de. 
même  ;  quôit^u’îl  en  eut  prôpofè'une  autre  aBro-s’agif* 
luinent  cohtrâire/' dans 'Tes  iéçons  particulières: 
méthbdé  uh A'ccoucKeuf qui  s’eftime  heu¬ 
reux:  d  a  Voir' Tuivi  ces ''ihêhies 'leçons,  a  depuis 
peu  publiée  nqtfimé  le  fruit  de  Ton  travail  &■  de 
fes  réflexions;  "Éil'e  coiififte  â  placer  les  branches 
du  fofcep^' ¥'cdritr'e  -  fèhs'^' de ‘de  qu'é  nous  Tavbns 
cbnfeillé  ‘ceft  -.à  -  ditè  ,‘H  '  diîrî^er'  Ik .  bràhche 
jfenèlle  vers  lè  tore  ‘gâùclièdtt‘  baflîn,  &  la  bran¬ 
che  mâle- dii' roté  droit  v  'dé'Torte  'que  leur  nou¬ 
velle ’cburbiire  regarde  îé  Tacftiid. '  Nous  foitimes 
fâchés  que  'lës^  'bofhes  dé  ''éèt  Ouvrage  tië*  nous 
permettent 'pas  d’examinef  cètté  'rhéthode  en  dé¬ 
tail ,  de  même  que  celle  que  jïr'bpofoit  TfOTéjfiié 
pour  lé  même  cas afin  dW^déVôiler  les  incon- 
véiïiéhs,  '  ôc  dé  mettre  toutes  Tes  '  per fonnés  qui 
sadonnént  à  l’art  deTkccbucîietàehsi'  èn  état  de  les 
8f4)récier.  '  v'  ■  ■  ; 
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S  ïCTION  II. 

De  la  manière  de  fe  fer\>ir  du  forceps  dans  U 
pofition  de  la  tète  y  ok  l’ occiput  répond  au  trou 
ovalaire  gauche  y  &  le  front  à  la  fytnphyf 
facro- iliaque  droite;  dans  celle  ok  ce  dernier 
eji  fitué  derrière  le  trou  ovalaire  gauche^  & 

V  occiput  vis -à. -vis  la  fymphyfe  facro -iliaque 
indiquée. 

Troifième  1770.  Nous  avoiis  fait  remarquer  eu  traitant 
pHcationXde  raccouchemeut  naturel,  que  c’étoit  dans  la 
forceps.  première  de  ees  deux  polirions  que  la  tête  defeen- 
doit  le  plus  ordinairement ,  &  que  l’occiput  ne  fe 
tournoit  vers  l’arcade  du  pubis  qu’autant  quelle 
commençoit  à  s’engager  dans  le  détroit  inférieur. 
Quand  la  tête  n’exécute  pas  ce  mouvement  de  ro¬ 
tation  &  conferve  fa  première  direélion  maigre 
les  violens  efforts  qui  tendent  à  l’expulfqr ,  fi  1  on 
^  ne  peut  le  lui  faire  décrire  avec  le  doigt ,  il  faut  re¬ 

courir  au  forceps.  On  doit  en  faire  ufage  de  même, 
quand  il  furvient  des  accidens  qui  ne  perqiettent 
pas  de  livrer  l’accouchement  plus  long-temps  aux 
forces  de  la  nature.  Mais  la  manière  de  s’en  fervit 
doit  être  un  peu  différente  de  celle  que  nous  venons 
de  décrire. 

1771.  Ceux  qui  ne  connoiffent  que  cette  pre'^., 
mière  méthode  ,  en  plaçant  les  deux  branches  e 
l’inftrument  fur  les  côtés  du  ballln ,  faififlènt  alors 
la  tête  diagonalement,  de  la  partie  latérale  gauche 
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âe  l’occiput  à  la  partie  moyenne  &  latérale  droite 
du  front  j  &  rentraînent  ainfi ,  en  proportiotv- 
nant  leurs  forces  à  l’étendue  des  obftaclçs  qu’ils 
perpétuent  quelquefois  ,  puifqu’ils  augmentent  ea 
raifon  de  ce  qu’elle  s’approche  davantage  du  détroit 
inférieur.  Selon  la  méthode  générale  de  M.  Levrety 
il  falloir  introduire  la  branche  femelle  du  forceps 
fur  le  coté  gauche  du  baffin  &  l’occiput  de  l’en-^ 
faut ,  pour  la  faire  pafiTer  de-là  vers  le  côté  droit  -,  en 
lui  faifant  parcourir  J  comme  en  cernant,  plus  de  la 
demi  -  circonférence  poftérieure  de  cette  cavité  , 

&  en  ramenant  en  ntêhie  temps  la  face  fous  le 
pubis,  Koye'^  §.  1780,  En  comparant  ces  divers 
procédés  avec  celui  que  nous  allons  expofer  > 
chacun  en  déduira  les  conféquences  qu’il  con-' 
rient  d’en  tirer^ 

,  1772,  Si  l’on  fe  rappelle  les  règles  générales 
que  nous,  avons  établies  concernant .  l’ufage  du. 
forceps,  on  Verra  que  la  branche  mâle  doit  être 
placée  vers,  l’échancrure  ifchiatique  gauche ,  dans, 
le  cas  dont  il  s’agit ,  Ôc  la  .  branche  femelle  fous; 

. le  trou  ovalaire  droit ,  pour  quelles  embralfent 
exaékement  les  côtés  de  lu  tête.  On  conduit  la. 
première ,  de  la  main  gauche  ,  en  tenant  fon  ex.- 
trémité  externe  d’abord  très  -  élevée ,  de  un  peu; 
moins  inclinée  vers  l’aine  droite  que  dans  les  po-, 
htions  précédentes.  On  dirige  le  bout  dé  la  cuiller  - 
à  la  faveur  de  quelques  doigts  de  la  main  droite  y. 
ou  d’un  feul,  introduits  dans  le  vagin,  jufqu’arw 
4elfus  du  Ugament  facro  -  ifchiatique  gauche 
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oii  rînfinue  dans  cette  diredion  à  la  profondeur 
de  quatre  pouces  ou  environ ,  en  lui  faifatit  croifej 
un  peu  le  devant  dn  facrüm  pour  |agnét  la  joüe 
dé  renfânt,  dont  la  face  regarde  la  fymphyre 
faéro  -  iliaque  droite.  D’où  Ton'  voit  combien  il 
faut  être  attentif  à  bailTer  rextrêniiré' qui'  eft 
au  dehors  J  &  à  l’incliner  dans  les  mêmes  prô* 

^  portions  vers  la  cuilTe  gauche';  de  manière  cepen¬ 
dant  que  la  pointe  du  pivot,  deftiné  à' la  joiiétiori 
des  deux  branches ,  ' reftè  en-^deflus ,  dani  touUeà 
temps  5  &  légèrement  tournée  vers  l’ailie  gaüchâ 
de  la  femme  :  car  autrètftènt  là  plus  grande  lar¬ 
geur  de  la  '  cuiller  ne  '  faüf oit  embrâflér  ‘  exactes 
ment  la  convexité  de 'la  région  pariétale.’  ''i' 
De  la  ma-  17734  On  hifinué' la  branche  femelle  avec  14 
çeHafeMn- même  loin  vers  lé' 'Üôté  *  droit  du  baffin  ,  mais 
de  brawhe.  pg^  pjjjg  devanti^^&:  de  forte  qu^'llë'palTe 
obliquement  derrièrè'  lè  tfôu  ovalaité  éc  la 
cavité  coryloïdé.  ■  la  dirigé  d’âiîleürs'd^  lüS- 
nièré  qu’elle  fe*  joigne'fa'êîlétnent  'aVéë'k  préiriièfê' 
^Pei’ejtrac.  1 774,  Gn  tient  Pexlérémîté  dê  ’det  inftfUttént'i 
tête  en  pa-  uiie  hauteur  moÿétiné^’au'-'deflTüs  du  pl^'  borF 

micas,,  zontal,  &  mclinee  en.  meme  temps  vers  la  cuiflb 
gauche  ,  la  pointe  du  pivot  regardant  obliquement 

i’aine  de  ce  côte,  Çoip|p,e  qqu^^  1  ^^pns*  dçj^ 
mandé ,  &  tel  qu  on,  peut  1  obferver  fur neuvî.e^ft, 
N  planche  (i)  On  empoigne  alotjs  linftrumept  des 


(i)  On  fuppofe  toujours  la  femme  couchée  à  piai», 
^les  felTes  relevées  par  un  couflin.  Autrement,,  b  ^ 
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4eux  maii^s  fave>k'«  de  la  jgauçhe  'placéé  en- 
4eCus*cc)i5çr^.l^p«l)is  -dej}^rfwW  de  l’aUtre 
^  j[oH  éxn;éaû|é.n.Qw  fefpjîa  çfie^felcm  le  befoin, 
^  on>;  k  fait  ipviler  da^sJ  leibalkçt  devimnkre.à 

tamej5èi\ti’ofi^pu£î()fpu5^.  .ppbk  i, 

pouEfla  relier  tainfi  il  fptiai^'rejevîeç,!  extrémité  des 
kanchesçlufor^eEs.en  lui f^ifanq décrire  un  arc  dont 
k^puY^xipéj  rggar'deroâÿjl^^.c^il^  gauche ,  Jufqu  à 
ceqn’elie  Toit  tfeyeaue  au  pcjint  indiqué  au  §.17^5,3  , 
&:  que  la  pf3^t6  (lac,pLYpr40iîi  exactement  en-4elhis. 
Le  pius.XqîiŸeqE.  ce, mouveiUigtilide. rotation  fe  fait 
ai/puent.jL'qnafy  rencontfÇjd’qbftacles  qu’autant 
que  k  jfagfpip.  de  la  fqipinq  ej^jfapï’lati,  ou  lofL 
que  la  tête{de  l;’^ufapt,yeft  qn^peu*  renverfée;  fur  ie 
dqsyens’ejigagfaptidefqrtqqjijqje,^  fe  trouvç 
trop  ba§!Séjia|:iY8naef^t  ^;,rqcqipu|.  I)aus  qe^  derruer 
Càs  ,  ;aYft:qtjj^3^e|fo3icer^:dejEqulqr  la  tê.tç,  il  faut 
t8PQu{î|r  :te  %P£H:,  aqtaiit  qu’U  .cqnyient,  comme, 
nqq?  l’avpqsiggqÇcrj^iau  §.^  La  t0,te_fe 

trouvant  déduite  -à  iaj, première , pohtion ,  aprè^  ce- 
^ouyeipfPtijd^arQtatipiiXi,  , on  achève  de  Vextrairq 
dela  t^mp  piiai|iètqique,da^.ceÜe-^^^^  _  ,  . 

\  y:c.-!  :.n-rrr  ^-y'  -  ■^- 

poitnnë'êtoît'plus'êlçyéé  que  ccUes-cî ,  it  faudroit  tenir 
lés'ibrancfths^  dà*^  îbfcepS  beaiicoup  au-deffous  du  point; 
affigné. -Ê5  diféiftion  du  canal  du  badin  le  fait  çon-i 
noître  de^ëftè  à  l’opérateur.  - 
(ï)  H  fanr-avoir  la  même  attention  dans  toutes  les: 
pefitionss  cSagonales:  de'  la  tête,  quand  on  éprouva 
quelques  didâcuhés,  à  la  fane  rouler  fur  fbn  axe*. 
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i^y^.  Il  y  a  des  cas  où  Ton  "ne  peut  abfolumetit 
roüleü  la^tête  de  cette  manière,  &  daiis  lefqueh 
il  fefoit  dangereux,  non  de  IC'  tenter  avsec  méiia' 
getnent ,miïâsJde  s’objlinér  à  vouloir  le  faire, en 
y  employant,  beaucoupi  deofoitei;  ces  cas  font  ex- 
ceffivenrent' rares,  ôc  nous  ne  les  avons  rencontrés 
au  plus  que  cinq  à  fiic  fois*  Chez  plufieursrde  ces 
femmes  ,  nous  avons  Vu  fortir  la  tête,  après  un 
travail  trèé-long ,  dans  une  fit-uation  diagonale  à 
Fégard  du  détroit  in férieut*,;’.&  chez- lesü autres, 
nous  l’avons  extraire  au  raèyen  du  foreepsj,'  dans 
une  pareille  pofition  s  après  avoir  effayè'de  la  rouler 
&  de  ramener  l’ôcciput  fous  lé  pubis*.  Ces  cas 
n’ont  lieu  qu’autant  que  :  le  facrum  .  eft- droit, 
applati ,  ôc  deftitué  de  cette  courbure  qui  donne 
à  la  partie  moyenne  du  baflîn  plus  de  développe¬ 
ment  que  n’en  ont  les  détroits  dans  la  diredion 
de  devant  en  arriéré.  . 

5  1776.  Si  nous  expofons  de  fuite  la  pofîrîon  où 

[l’occiput  répond  à  la  jondion  facro-iliaque droite, 
&  le  front  à  la  cavité  cotyloïde  gaucbé ,  ce  n’eft 
ptas  qu’elle  foit  la  plus  fréquente  ’de  toutes  les 
lîtuations  diagonales  que  la  tête'  eft  fufeeptible 
de  prendre  à  l’égard  du  détroit  inférieur  i  âpres 
celle  dont  nous  venons  de  parler  ;  mais  parce 
que  ces  deux  portions  font  exadem'ent  les  mêmes, 
fi  on  ne  confidcre  que  la  rapport  des  dimenfions 
de  la  -  tête  avec  celles  du  baffin  ,  6ç  que  le  forceps 
doit  être  placé  de  la  même!  manière.  Dans  l’un 
&  l'autre  cas,  en  efTet,  la  plus  grande  longueur  du 
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crâne  répond  au  même  diamètre  oblique  du  baffin  i 
une  oreille  ,  au  trou  ovalaire  droit ,  &  l’autre  à 
l'échancrure  ilciiiatique  gauche  :  c’eft  au-devant  de 
çclle-ci,  ôc  .derrière  celui-là  qu’il  faut  infinuer  les 
cuillers  poiir  faiiir  la  tête  convenablement. 

1777.  On  placera  donc  la  branche  mâle 

le  coté  gauche  du  baffin  &  un  peu  en  arrière  i  traire  la  tête 
&  la  branche  femelle  du  côté  droit  ôc  çn  devant  \  quatriè^** 
jjvec  la  précaution  d’en  tenir  de  même ,  après 
leur  jonction  ,  l’extrémité  qui  eft  au  -  dehoçs  , 
inclinée  vers  la  cuilîè  gauche  de  la  femme , 
comme  nous  le  recommandons  au  §.  1774.  Avant 
de  commencer  à  extraire  la  tête ,  on  ramènera 
le  front  fous  le  pubis  ,  en  lui  faifant  décrire 
environ  un  fixiènje  de  cercle,  comme  l’occiput 
le  fait  dans  la  poffiion  précédente  j  ôc  après  ce 
mouvement  de  rotation,  on  agira  de  la  manière 
indiquée  à  l’occafion  de  la  fecoude  position.  Voye.^ 

$.  1768. 

1778.  L’on  ne  doit  jamais  s’efforcer,  dans  la 
pofition  dont  il  s’agit ,  de  conduire  la  face  de, 
l’enfant  vers  le  facrum  j  parce  qu’elle  ne  pourroit 
y  parvenir  qu’en  parcourant  un  grand  tiers  de 
la  circonférence  intérieure  du  baffin  j  ôc  que  ce 
mouvement  no  fauroit  fe  faire  fans  que  le  col 
de  1  enfant  n’éprouvât  une  torfion  dangereufe, 
ôc  peut-être  mortelle  :  comme  on  fe  le  perfua- 
dera  facilement  fr  l’on  fait  attention,  aux  bornes, 
que  la  nature  a  mifes  au  mouvement  de  pivot 
dont  la  tête  eft  fufçeptible. 
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la  'maniéré  '^'etnptoyer  le 
lapojition  où  t occiput  répoûà!^W 
droite  &  le  front  'à  fe'c%anc}&F‘jycfb4]fcM^ 
tique  gauche^  F.^'dans 
placé  vis-à-vis  cette  eclidhèru^if^ 


y«r.  /e 

■  ■  '  ■  ■  .  '  r-,jr'a:.;w  ■  ’  ■  r-  si  gnjîij 

Cinquième  1779.  Qu^nd  les  cirçonftances  exigent ,  qam 
piication  X  ait  recours  au  'forl^%nîfi la  pofîtionj  oùH  occiput  ^ 
deTmaniS  trou  b^klairè  idtoit,  il  faut;  en  infinaeti 

^^^xtrairela  branche  mâle  ôbliqiiethent 'derrièré  letrouiovar; 

laire  gauche ,  en  là  feââtt^  de  là  main  gauche>pJ^  eti 
la  dirigeant  dé-  qüei^ifêé'  dôlggs  de  la-  main  droitègî 
ou  d’un  feul  y  ' imi%duits;fV«ps^j  endroit.  A 
mefure  quelle  y  pênèttej^  oft  abaüEilfcp  'exiîé^i 
mité  externe  quoiv'tenoit'  d’abord'^rèSitefilivéel 


de  inclinée  vers  l'a  ctïillfeMrciite  y  mais  -de  mantèc»-' 
que  la  pointé  du  y^jvpt  :,qui'  ’  ferc  ’  fa 
avec  l’autre  branch#^, ‘regarde  touixDurs  ie-'plhiifel 
l’aine  de  çe  côté.  Oti  plonge  enfuicfe  l’aüîre  bran»' 
che  qu’on  faifit  de  la  niain  droite-?  €®itrè  la  têteî 
de  l’enfant  &  le  ligament  facro-ifehiatique  droît  - 
de  la  mère  5  eh  la  dirigeant -au  moyen  d’un  op 

de  plufieurs  doigts  de  la*  main,  gauche.  On  la  fait 
avancer  dans  la  diredidHi  de  la  fymphyfe  facm^' 
iliaque  de  ce  côté,  y-en  croifant  un  ¥>eu  lé  dev^ 


DIS  J  CCO  U  CHEMINS.  $lf 
4u  facrum  j  obrervant  de  baiflèr,  en  proportion 
de  ce  quelle  pénétre,  le  boht  ^ui  éft  au-dehors, 
jufqu  a  ce  que  l’ouverture  deftinée  à  recevoir  le 
pivot  de  la  première  branche  le  rencontré  &  le 
reçoive  librement,  .On  les  réunit  alors  &  bn  les 
alTujettit  J  puis  on  Taifit  l’extrémité  de  cet  iriftru- 
ment  de  la  main  gauche ,  plaçant  la  droite  yers; 
fon  vnilieu  près  les  parties  de  la  femme  i  on  fait 
rouler  la  tête  dans  le  .baflin  de  manière  à  ramener 
l’occiput  fous  l’arcade  du  pubis  ,  pour  l’extraire 
çomme  dans  le  cas  de  la  première  pofition.  K oye:^ 
i  176J.  -  ■  -  ,  ,  ■  ,  .  . 

'•1780.  La  méthode  que-p>ropofe  pour 

la  pofition  qui  nous  occupe )*.  eft  on  ne  peut  pl^s 
compliquée;  Gélle  prefcrivoit  à  fes 

difciples ,  i  eonfifte  ftdïitroduire  d’abord  la  branche 
mâle  du  foreepi ‘yers^blcoté/. droit  du  baflin,  fa 
nouvelle  rcourbure?ét^t  tournée  en-deflbusj  pour  ■ 
la- faire  rpqfleiîfrdie  - là  vers- .le,. coté  gauche  en 
lui  fiiifant  plus  ..,  dq,,la  moitiéj  de  la 

circonféreiïce  diiMïérieure  deh. cette  cavité  ,  6^,  la 
tenant  aflèz  -  fortement! .  appliquée  :  contre,  la  tê^e 
pour  faké  roufer  oelier  ci  &;  ramener  Ja?  face 
fous  lè-pnbiii  dl  : voulait  qu’on  infiqu^t  enfuire  la 
fécondé  branchêpat  où  .  la  première  avoit  péné-^  : 
tré  i  mais  de  fotte  que  fon  bofd  concave  regardât 
lepubis.- Cette  méthode  ,  qui  jfeft  praticable  quau-: 
tant  què'la  tête  eft  Jibre  dans  le  baflin  ,  préfente 
autant  de  difficulté  .î  que  la..;  jaetre;.  eû  flmple  Sç 
fecile.  Elle  n’efl:  j«s  9  d’ailleurs,!  conforme  aux  yrai^ 
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principes  4ô  l’art  ;  puifque  la  face  de  l’enfant 
peut  aller  fous  le  pubis  qu’en  parcourant  au  inoins; 
un  tiers  de  la  circonférence  intérieure  du  balfm 
tandis  que  l’occiput  n’en  eft  éloigné,  que  d’un 
fixième  au  plus ,  &  que  la  fortie  de,  la.  tête  eft 
bien  plus  facile  quand  il  s’y-  préfente ,  que  dans 
le  cas  où  c’^ft  le  front.  Nous  aurions-  dû  faire  la 
même  obfervation  à  Toccafion  de  la  pofition  o4 
i’ocçipur  répond  au  trou  ovalaire  gauche.  Foye^ 
§.  1771.  .  ^  • 

Sixièine  1781.  Le  rapport  des  dimenlîons  de  la  tête  avec 
daps  la  pofition  où  le  front  répond 
lîi^  trou  ovalaire  droit  &  l’occiput  à'  l’échancrure 
nière  d’ex-  ifchiatique  gauche,,  étant  abfolument  ie  même  que 
traita  latête.  la  précédente  ,  il  faut  appliquer  le  forceps. 

félon  les  mêmes  principes ,  lorfque  les  circonftancea 
en  requièrent  l’ufage,  Oü  introduira  donc  la  bran¬ 
che  'uiâle  fous  le  pubis  gauche  eu  montant  obli-. 

quement  derrière  le  trou  ovalaire  ,&  la  branche 
femelle  au-devant  de  la  fymphyfe  facro  -  iliaque 
droite  j  tenant  toujours,  leur  extrémités  en  forme 
de  crochet ,  inclinée  vers  la  cuilTe  de  ce  dernier 
coté.  On  faifît  enfuite  cet  inftrument  des  deux, 
mains  difpofées  de  la  manièi-e  indiquée  à  la  fin  du 
1779  :  on  roule  la  tête  dans  le  fens,  prefcrit  au 
meme  endroit ,  non  pour  amener  l’occiput  fous, 
l’arcade  du  pubis,  comme  on  l’a  fait  dans  ce 
'  cas,  maiïk  front j  afin  d’achever  l’accouchem^nc 

comme  dans  la  pofition  dont  il  efi:  menfio*^ 
1.768, 
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■  1782.  Il  eft  exceffivement  rare  que  la  tête 
l’enfant  préfente  fa  plus  grande  longueur  exaéle-  cas  de  l’ap-^ 
«lent  én  tràvéïs  fuic  le  détrbit  inférieur,  de  forte 
(Ju  une  oreîlfô'-i-éponde  diredement  à  la  fymphyfe 
du  pubis ,  l’autre  au  milieu  du  facrum.  La 
meilleure  manière  d’appliquer  le  forceps  alors, 
diffère  d'ailleurs  fi  peu  de  ce  que  nous  venons 
d’expofef  pour  les  portions  diagonales ,  que  nous 
aurions  pu  nous  y  borner  fans  lailîèr  beaucoup 
à  moiffonner  après  nous.  Ces  pofitions  tranfver- 
Taies  ne  peuvent  être  qu’au  nombre  de  deu3^  : 
celle  où  Tbcëiput  répond  éxâdèment  au  côté  gau^ 
che  du  baffin ,  &  Tautre  au  coté  droit. 

17S3.  Pour  fe  fervir  du  forœps  conformément 
aux  principes  que  nous'  avons  établis ,  il  l^udroit  |“ère^dVjpc- 
en  introduire  la  branclié  fêrnêllé.  direétement  fouspofitioft 
le  pubis ,  &  Tautre  au-devant’  'dû  facrum ,  dans  leoù'l^occ^ 
premier  de  ces  deux  cas  5  eh  tenant  toujours  côté  gauchi 

'extrémiré'  inclinée  vers  la'^cujïïè  gauche  de  la 
femme.  Quand  elles  font  bien  placées ,  réunies 
&  fixées ,  on  faifit  le  bout  de  Tinftrument  de  la 
main  droite ,  &  fa  partie  rnoyehne  de  la  gauche  j 
on  fait  rouler  la  tête  de  manière  à  ramener 
Tocciput  fous  Te  pubis,  &  on  Tentraîne  enfuite 
comme  il  a  été  prefcrit  à  Toccafion  de  la  ppfition 
la  plus  favorable, 

1784.  Dans  la  pofirion  tranfverfale  où  Toc- 
ciput  répond  au  cote  droit  du  baffin,  on  in-"‘ère  d’opé- 
troduit  la  branche  mâle  direétement  fous  le  pubis, î’ocdpît'ré- 
&  la  femelle  au-devant  du  facrum  j  avec  la 
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précaution  d’incliner  l’extrémité  de  ’i’utiè'  de  de 
l’autre  vers  la  cuilïe  droite  de  là  feitimé:  Tenait 
enfuitele  milieu  de  l’inftrument  de  la  màifa  droite^ 
&  fon  extrémité  de  l’autre ,  oii  toiirne  l’occiput 
fous  l’arcade  des  os  pubis  comme  dans  là  fitüa- 
tion  précédente  5  &  on .  term^e  raecouchérriênÉ 
de  la  mèmé- manière»  ‘  _  . . 

A  R  T  I  C  L  E  IIL  .  .. 

De  l’jxfage  du,  ^t^rceps  quapid  Id^the.  d^dfnfai^i 
efi  encore  au-dejjks  du  détrçit  fupérieur^ 

t)es  Auteurs  178p.  Gh  cômpt'e'^peü:  d’AüteUrS' patiTil  eèux 
pofé°ïe^or-qui  Ont  écrit  fur  les  accout'Kef^ien^'V  qui  àiàit 

îï^  têtr^étt  ,1^ 

au-deffusdu'de  l’enfant  eft  eiiqqi|e.,^mdeiîù,s  dp  détroit  fujpé-^ 

rieur,  &  y  conlbrve  toute  fam9bilit^.v,Mi 

n’en  fait  aucune  tpention,  upiai^, 

laiiTé  peu  de  chpfe,  à  deCr.er  à  P%^Æn 

que  nous  fomn}f^ J 

le  forcep?  uufîi  jpin.  .^pps,  rqgi;etfpii? 

Accoucheurs  yrf^îiçpji^ ,  .qpf  en , ,  opt  .p.^frié 
n’aient  pas,  fuiv.i  je 

au  moins  à  l’égard  je. ia,p,lupaij,dq^,pofîti^^^^ 
lefquelles  .la,  tête  peut  alofs  ,fe 
propofe  une  niéthode  particulière  pour  chacune 
de  ces  pofitions ,  &  les  derniers  n’eri' adoptent 
,  ,  qu’une  qu^ls  appliquént  ihdîfféréhiméht  '  à'  tbüi  les 

cas,  foifqù’élle  y  convienne  ou  non.  Cetfé  méthode 

p^erce  le  nuage  qui  l’enveloppe  dans  uh  ouvrage  des 
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üUis  modernes.,  oùl’Auteùr  dit  (jue  perfonne  avant 
lui  n-avoit  empl<>yé  le  forœpr  lorfque  la  tête 
étoit  |:eftée  au-deffus  de  .rentrée' du  baffin  (i)  : 
nous  la  dévoilerons  dahs  ja  'fuite.  On  ne  doit' pas 
confondre  ces  cas  avec  ceux  ou  la  fote  le  trouve 
enclavéïe  dans  le  détroit  fupérieuf-,' parce  qu’ils  en 
font  très-différens.  Les  derniers  fefont  le  fujét  d  un 
article  paruculier. 

‘  '  t  ^  ■  ■  !  r  -  ; 

S  E  G  T  I  O  H  P  R  ‘E  M  I  E  R  E. 

Des  caufès  nous  ^(èt^iher  a  employer 

le  fofups^qüànd'' lâ^  au-dejfus 

.du  f^périeurÿ  générales .qu  il 

yfqut.pbJerver.jAorsy.  ^-^^^^^^  eal 

AySk.  ÎLè*?!  'fèüvént'  h  '^Étilë'  à  ceux  qui  ne  Des  câu<<^ 
font'  par^'s-ve4:tes'  dâ^h%t  d^^iïi^loÿer  le  forceps;, 

’  .de  bien  ïaifîr'lâ''‘têfé 'avëà^'cétAnfeuiT^^  quand'^oy®“* 
eile  èft  encôfo‘  ad-délTus  ’dufo’àiiîiriV  &  il  peut  en 
féfultef  tpt  d^&^côte^éiiîéAâ^  *qbMls  ne  devtoient 
le  tènrer  qu’âütint’'qtie4és  Cïrêofïitknces  qui  com¬ 
pliquent  le  ' travail  ne  leur  lidirent  entrevoir  de 
reiîburces'pltK  douces  ni  t  plus  ^  affiirées.  Quoique 
les  difficultés  foiënt  moindres  pour'  ceux  qui  onc. 
une  habitiïd'é'raifohnée  d’employer 'cet  inffiumenf, 
qui  en  çôniïoHïènt  parfoitemenoles  rapports  avec 


{i)  Obfervation  fur  l’opératipn  céfarienne  faite  à  la 
ligne  blanche  j  &  fur  l’ufage  du  forceps ,  la  tête  arrêtée 
au  détroit  fupérieur.,..M.  Zîe/f«Ke,  1779. 
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ia  tête  de  l’enfant  &  le  bafîîn  de  la  mère,  elles 
font  alîèz  grandes  encore  cependant  poür  qu’ils  ne 
s’en  fervent  pas  préférablement  à  d’autres  méthodes» 
^quelquefois  également  praticables.  Les  accidens  qui 
Êjcigent  qu’on  opère  raccouehement  quand  la  tête 
eft  encore  aufli  éloignée,  ne  font  pas  fuffifans 
J)our  nous  déterminer  à  donner  cette  préférence 
au  forceps.  Le  défaut  de  largeür  du  détroit  fa- 
périeur  refpedivement  au  volume  de  la  tête,  peut 
feul  nous  y  engager  j  encore  fauî-il  qu’il  rèfte  allez 
d’efpace  pour  efpérer  d’amener  l’eufant  avec  moins 
de  danger  qn’en  le  retournant  &  en  l’entraînant 
par  les  pieds. 

1787;  Quoiqu’il  y  ait  moins  d’accidens  à  craindre 
de  l’ufage  dü  forceps  porté  auffi  loin ,  quand  le 
baflin  eft  bien  cohfoi'mé ,  que  dalis  l’état  contraire  j 
puifqu’il  y  â  plus  d’efpacê  poür  l’appliquer  & 
que  les  parties^  de  la  femme.,  ainfi  que  la  tête  de 
l’enfant ,  ne  doivent  pas  én  éprouvei:  une  prèlfioh 
aulli  forte ,  il  ne  fout  cepehdant  pas  s’en  fervir  j 
parce  qu'il  'eft  d’aütarit  plus  difficile  de  bien  faifir 
la  tête ,  qu’elle  eft  plus  mobile  fup  le  détroit  dü 
baflin.  L’èxtrâiftibn  de  l’enfant  par  les  pieds  mérité 
‘alors  la  préférence  ,  après  les  préparations  ordi- 
;naires  ,  li  l’état  de  la  matrice  en  exige  :  cetté 
méthode  eft  plus  facile  pour  la  plupart  des  Prati* 
ciens,  &  plus  fûre,  entre  leurs  mains,  pour  la  fem¬ 
me  ,  que  l’ufage  du  forceps.  1 

1788.  Si  nous  ne  fomines  bien  fondés  à  pré- 

forer  ce  dernier  qu’aü tant  que  le  détroit  fupérieur  eft 

relferréj 
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ïeflèrré ,  il  ne  convient  pas  toutes  les  fois  que  ce 
détroit  left  au  point  que  la  tête  ne  puiffe  s’y 
engager  j  fon  extrême  mauvaife  conformation  ad¬ 
mettant  bien  moins  l’ufagf  de  Cet  inftrument  que 
fa  bonne  conformation.  Dans  ce  dernier  cas,  nous 
ne  le  rejettons  que  parce  qu’il  nous  paroît  préfé¬ 
rable  de  retourner  l’enfant,  &  que  fon  applica¬ 
tion  demande  une  étendue  de  connoilfance  que 
n’ont  pas  la  plupart  de  ceux  qui  s’adonnent  à  la 
profeffion  d’ Accoucheur  ,  &  qu’ils  ne  peuvent 
acquérir  par  la  ledure  :  dans  l’autre  cas ,  il  eft 
abfolument  contre  -  indiquét  «  Il  réuffira  très-rare- 
»  ment  aulîî,  a  dit  un  Auteur  des  plus  modernes, 
»  fi  l’enfant  eft  mort  j  parce  que  la  tête  n’ayant 
”  plus  d’élafticité ,  n’oftrira  plus  une  réfiftance 
allez  forte,  pour  conférver  la  pofttion  de  l’inf- 
»  trument»  (i)i  Mais  il  y  aurbit  alors  bien  moins 
d  inconvéniens  à  s’en  forvir ,  que  quand  l’enfant 
eft  vivant  j  fi  fa  mort  bien  reconnue  ne  nous 
autorifoit  pas  à  employer  les  crochets ,  ou  tout 
autre  inftrument  de  cette  efpèce  par  préférence. 
La  tête  de  l’enfant ,  quoiq[üe  mort ,  peut  pré- 
fenter  la  même  folidité  que  s’il  étoit  vivant,  SC 
conféquemment  la  même  prife  à  l’inllrument  : 
elle  n’eft  molle  6c  fans  élafticité  qu’autant  que 
la  pùtréfadion  a  déjà  fait  quelques  progrès.  La 
remarque  du  même  Auteur  concernant  la  tumé- 
fadion  du  cuir  chevelu  ,  qu’il  regarde  comme 


(ï)  M.  Deleuricé 
Tome  II» 
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un  obftacle  à  Tintromiffion  des  brandies  du  forceps 
mérite  bien  moins  d’attention  encore  5  quel  que 
foit  le  volume  d’une  pareille  tumeur  elle  ne 
ç’oppofera  jamais  à  îk  jufte  application  de  cet 
inftrument.  Si  quelque  chofe  doit  nous  décider  à 
recourir  à  ce  moyen  avant  que  la  tuméfaétion 
dont  il  s’agit  n’ait  lieu ,  c’eft  qu’on  ne  fauroit 
l’employer  de  trop  bonne  heure,  quand  l’ac¬ 
couchement  ne  peut  s’opérer  autrement  :  fi  une 
tumeur  de  l’efpèce  dont  parle  M.  Dekurïe^ 
doit  nous  engager  à  le  rejetter ,  c’eft  qu’elle 
dénote  la  mort  de  l’enfant ,  &  qu’on  peut  alors 
fe  fervir  du  crochet.  Foye-^  cependant  §.  1 85)7  & 
la  note  du  §.  1909. 

1789.  Il  faut  avoir  grand  foin  dans  tous  les 
cas ,  mais  particuliérement  dans  celui  où  le  peu 
de  largeur  du  détroit  fupérieur  nous  oblige  à  re¬ 
courir  au  forceps ,  d’en  placer  les  branches  de 
manière  qu’on  puiffe  rendre  à  fon  moyen  les 
diamètres  de  la  tête.refpeétifs  à  ceux  du  baflin, 
de  diminuer ,  félon  le  befoirî ,  celui  qui  doit  palTer 
dans  la  direction  du  plus  petit  diamètre  d#s  détroits  : 
ce  que  nous  développerons  dans  les  fedions  fui- 
vantes.  Nous  fuppoferons ,  dans  tous  ees  cas , 
que  la  longueur  du  petit  diamètre  du  détroit  fupé- 
rieur  eft  au-defibus  de  trois  pouces  &  demi ,  & 
au-deflus  de  deux  pouces  trois  quarts. 
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SectionIL 

Vc  la  manière  d'employer  forceps  dans  la  pojî-^ 
üon  ou  l'occiput  ejl  appuyé  fur  le  haut  de  la 
fymphyfe  du  pubis  ^  &  le  front  contre  l'angle 
Jacro-vertébral  ;  dans  celle  ok  l'occiput  répond 
à  cet  angle  &  le  front  au  pubis. 

1790.  Dans  la  prëmière  de  ces  pofîdons ,  qui  Premiercas 
fe  rencontre  on  ne  peut  plus  rarement  au  eommen  ^gjç^jfj^g^^ 
cernent  du  travail ,  rimpoll:bilité  où  eft  la  femme  ^effus  d» 
de  fe  délivrer  feule  vient  fouvent  bien  moins  de  la 
mauvaife  conformation  du  baflih  que  de  k'  ma¬ 
nière  dont  la  tête  de  l’enfant  s’y  préfente.  C’eft 
alors  le  plus  grand  diamètre  de  celle-ci  qui  tend 
à  palier  dans  la  direébion  du  plus  petit  diamètre 
du  détroit  fupérieur  j  ce  qui  ne  fauroit  avoir 
lieu  que  ce  dernier  n’eût  à-peu-près  fa  longueur 
naturelle*  Il  fuffiroit  de  ciranger  la  direétion  de  la 
tête,  pour  mettre  la  femme  dans  le  cas  d’accou¬ 
cher  fans  autres  fecours ,  fi  la  mauvaife  confor-  ' 
mation  du  détroit  dont  il  s’agit  n’étok  que  mé¬ 
diocre  &  lui  lailfoit  trois  pouces  &  un*quart 
Ou  trois  pouces  &  demi  de  petit  diamètre. 

quer  les  branches  fur  les  côtés  de  la  têterenS'ïr 
les  infinuant  à  unè  hauteur  égale  le  long  des 
parties  latérales  du  badin  ,  mais  à  celle-  de  fept  à 
huit  pouces,  fi  l’on  veut  qu’elles  l’embraflènc 

X  Z 


791.  Quand  on  juge  l’ufage  du  forceps  pré- 

-  -  ■  .  .  ^  nière  d’ap- 

-pliquer  le 


ble  à  toute' autre  méthode  ,  il  faut  en  appli- 
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exaâement  &  comme  il  convient.  La  tègle  que 
nous  prefcrivons  à  ce  fujet  lorfqu  on  fe  fert  du 
forceps  que  nous  adcmtons  (voy.  §,  1598),  eft 
d’en  plonger  les  brancnés  dans  le  fein  de  la  femme 
jufqu’à  ce  que  l’endroit  deftiné  à  leur  joii6tion 
touche  au  bord  de  la  vulve. 

1792.  Comme  il  eft  difficile  d’atteindre  afTez 
haut  fur  les  côtés  de  la  tête  pour  y  diriger  fûre- 
ment  les  branches  du  forceps ,  en  ne  portant  que 
deux  doigts  dans  le  vagin  ,  comme  dans  tous  les 
cas  énoncés  à  l’article  précédent ,  on  peut  y  in¬ 
troduire  toute  la  main ,  à  la  réferve  du  pouce  -, 
ce  qui  n’eft  cependant  pas  indifpenfable ,  car  deux 
doigts  fuffifent  prefque  toujours,  même  un  feul. 
Comme  on  doit  appliquer  la  branche  mâle  du  for¬ 
ceps  la  première ,  &  la  tenir  de  la  main  gauclie , 
on  introduira  les  doigts  de  la  main  droite  fous  le 
bord  de  l’orifice  de  la  matrice  au-devant  delà 
fymphyfe  facro-iliaque  gauche ,  pour  y  diriger  le 
bout  de  l’inftrument.  Quand  on  l’aura  plongée  au- 
del  à  de  l’extrémité  des  doigts ,  on  la  ramènera 
exaétement  fur  le  côté  de  la  tête  ôc  du  balfm  i 
mais  infenfiblement  &  à  mefure  qu’elle  pénétrera 
davantage.  La  concavité  du  bout  de  la  cuiller  em- 
bralfera  le  côté  du  front  de  l’enfant  dans  le  pre¬ 
mier  moment ,  &  la  convexité  pariétale  dans  le 
fécond.  On  obfervera  de  bailler  l’extrémité  qoi  eft 
au-dehors  en  raifon  de  ce  que  l’autre  montera  da¬ 
vantage  fur  la  tête  ,  &  de  le  faire  beaucoup  pl*^* 
que  fi  la  tète  occupoit  le  fond  du  balfin  j  en  y 
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mettant  cependant  des  bornes  différentes,  félon 
l’inclinaifon  particulière  de  cette  cavité  relative¬ 
ment  à  rhorizon,  &  que 'la  courbure  du  facrum 
fera  plus  ou  moins  confidérable  &c.  :  ce  qui  ne 
peut  être  déterminé  que  par  l’opérateur  même. 

Voyc^  la  dixième  planche  &  fon  explication. 

175)3.  placera  la  branche  femelle  avec  les 
mêmes  foins  fur  l’autre  côté  j  en  la  conduifant  de 
la  main  droite ,  pendant  que  de  quelques  doigts 
de  la  gauche  introduits  à  l’entrée  de  la  matrice  , 
on  en  dirigera  l’extrémité  au-delïbus  du  col  de 
ce  vifcère  ,  vis-à-vis  la  fymphyfe  facro  -  iliaque 
droite,  d’où  on  la  ramènera  infenfiblement  à 
l’oppofé  de  la  première-,  de  forte  qu’elle  couvre 
d’abord  le  côté  du  front ,  &  la  convexité  pariétale 
enfuite. 

1794.  Ces  deux  branches  étant  réunies,  on  De  la  ma-, 
ferrera  la  tête  convenablement,  en  rapprochant  traire  la  tête 
plus  ou  moins  leurs  extrémités  l’une  de  l’autre,  &  en'^^'^® 
les  affujettiflànt  ainfi  au  moyen  d’une  jarretière  ou 
de  l’angle  d’une  ferviette  roulée.  On  détournera  la 
longueur  du  crâne  de  la  direélion  du  petit  diamètre 
du  détroit  fupérieur ,  en  inclinant  l’occiput  vers  l’un 
des  côtés  du  baffin ,  &  feulement  vers  le  fond  de  la 
cavité  cotyloïde  fî  le  détroit  n’eft  que  médiocre¬ 
ment  reflèrré  :  mais  on  le  dirigera  du  côté  gauche 
par  préférence.  Pour  cet  effet ,  on  tiendra  Pinftru- 
ment  des  deux  mains ,  favoir  ,  de  la  droite  placée 
à  fon  extrémité  ,  &  de  la  gauche  près  les  parties  de 
U  femme ,  de  forte  que  l’index  de  celle-ci  introduis 
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dans  le  vagin  puiflè  toucher  conftamment  le  haut 
de  la  tête  entre  les  deux  cuillers.  On  aura  le  plus 
grand  foin,  à  mefure' qu’on  roulera  la  tête  fut 
le  détroit  fupérieur  ,  de  baiflèr  l’extrémité  du 
forceps  autant  que  le  permettront  les  parties  exté¬ 
rieures  de  la  femme ,  &  de  la  porter  infenfiblement 
en  même  temps  vers  la  cuilïè  gauche.  J^oyei  la 
onzième  plancha  &  fort  explication. 

i7j)j.  C’eft  dans  cette  direêtion,  c’eft  à-dire, 
en  en-bas  &  vers  la  cuiilè  gauche  de  la  femme, 
qu’il  faut  tirer  fur  l’inflrument  pour  entraîner  la 
tête  dans  le  fond  du  baffin.  Sans  cette  précau¬ 
tion  l’on  ne  réulîiroit  ni  à  la  déplacer ,  ni  à  la 
faire  defcendre ,  &  l’on  eontendroir  forteipent  les 
parties  molles  du  baflîn  ;  ainfî  qu’on  peut  s’en 
convaincre ,  en  réfléchilfant  fur  la  direébïon  natu¬ 
relle  de  cette  efpèce  de  canal  oifeux.  C’eft  l’igno-: 
rance  où  font  à  cet  égard  bien  des  j4cçouçheurs 
qui  a  rendu  leurs  efforts  infructueux  5  qui  les  a 
induits  à  penfer  &  à  publier  que  le  forceps  ne 
pouvoir  être  appliqué  utilement  quand  la  tête  eft 
encore  au-deifus  du  baffin,  &  à  taxer  de  mauvaife 
foi  ceux  qui  afïiirent  en  avoir  tiré  le  même  avan¬ 
tage  alors  que  dans  le  cas  où  elle  occupe  le  fond 
de  cette  cavité.  Les  précautions  que  nous  venons 
de  recommander  font  tellement  nécefîaires ,  que 
l’omilîîon  d’une  feule  peut  rendre  inutiles  toutes 
les  autres. 

1796.  Quand  la  tête  eft  parvenue  dans  l’exca¬ 
vation  du  badin  on  relève^  un  peu  l’extrémité 
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forcepS',  en  la  tenant  toujours  inclinée  vers  la 
çuifle  gauche  de  la  femme.  Enfüite ,  on  change  de 
nouveau  la  diredtion  de  la  tête ,  &  on  amène 
l’occiput  fous  l’arcade  du  pubis ,  au  -  deflus  de 
laquelle  il  fe  préfentoit  d’abprd  :  ën  agilFant  à  cet  / 

égard ,  &  pour  le  refte  de  l’accouchement  comme 
on  le  remarque  au  §,  1774  &  fuivant, 

1797.  Il  fkudroit  entraîner  la  tête  dans  fa  pre¬ 
mière  diredion  J  fi,  contre  toute  attente,  le  détroit 
fupérieur  fe  trouvoit  plus  reflèrré  d’un  côté  à 
l’autre  que  de  devant  en  arrière  j  comme  on  l’a  vu  ,, 
quoique  bien  rarement  :  mais  il  conviendroit  alors 
de  relever  le  front  autant  qu’il  feroit  poflible  au- 
delfris  de  l’angle  facro-vertébral ,  pour  que  le  haut 
de  l’occiput  fe  préfente  plus  perpendiculairement 
à  l’entrée  du  baffin.  A  ce  moyei?  ce  fera  la  hau¬ 
teur  de  la  tête ,  prife  du  fommet  à  la  bafe ,  qui  cor-  ' 
refpondra  au  diamètre  qui  va  du  pubis  au  faerum  , 

&  non  toute  la  longueur  du  crâne  comme- au¬ 
paravant  j  ce  qui  rendra  fa  dêfcente  bien  plus 
facile, 

1 798.  La  pofition  où  le  front  eft  appuyé  contre  Second  es» 
le  haut  de  la  fymphyfe  du  pubis  •&  l'occiput  fur 

l’angle  facro-vertébral,  eft  encore  plus  rare  que  celle 
dont  nous  venons  de  parler.  Elle  eft  auffi  beaucoup 
moins  favorable  pour  l’accouchement,  parce  que  la 
face  fe  trouve  en-defliis ,  &  qu’après  l’avoir  tournée 
de  côté  pour  favorifer  le  paftàge  de  la  tête  dans  le 
détroit  fupérieur ,  l’on  ne  peut  fe  difpenfer  de  I4. 
rarne^iet  fous  le  pubis. 

X  4, 
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nière^^d^x*  Opérer  d’ailleurs  de  la  même 

traire  la  tête  manière  que  dans  le  cas  précédent,  fi  Ton  n’a  égard 
ans  ce  cas.  l’application  du  forceps  même.  On  en  place 
les  branches  fur  les  côtés  de  la  tête  &  du  balfm  : 
on  les  introduit  à  la 'même  hauteur,  &  dans  la 
,  même  direétion  5  on  faifit  l’infirument  également 
des  deux  mains ,  lorfqu’il  s’agit  de  déplacer  la  tête 
&  de  la  faire  defcendre.  Si  l’on  n’a  égard  qu’à  la 
tête  feulement ,  on  lui  fait  fulvre  une  autre  marche 
que  dans  la  première  pofition  ;  car  ce  u’eft  pas 
l’occiput  qu’on  détourne  ià  de  defius  la  fymphyfe 
du  pubis  ôc  qu’on  porte  vers,  le  côté  gauche  du 
bafîîn,  pour  le  ramener  enfuite  fous  l’arcade,  c’eft 
le  front  qui  doit  fuivre  ce  trajet.  On  perdroit  tout 
efpoir  d’extraire  l’enfant  vivant ,  fi  l’on  conduifoit 
la  face  vers  le  facrum ,  foit  avant ,  foit  après  le 
-palïàge  de  la  tête  à  .travers  le  détroit  fupérieur, 
comme  Smellie  l’a ,  recommandé  ;  par  rapport  à  h 
torfion  extraordinaire  que  le  col  fubiroit  alors,  le 
tronc  ne  pouvant  fuivre  le  rnouvement  que  l’inf 
■  v^rument  imprimeroit  à  la  tête. 

1800,  Si  la  méthode  où  l’on  applique  le  for- 
çeps  à  contre-fens ,  ç’eft-à-dire ,  fa  nouvelle  cour¬ 
bure  tournée  vers  le  facruui  ,  propofée  pour  la 
pofition  du  vertex  où  la  face  eft  en-delTus ,  n  eft 
praticable  qu’avec  beaucoup  d’inconvénieiis  quand 
la  tête  occupe  la  cavité  du  baifin ,‘  il  feroit  abfurde 
de  la  tenter  dans  le  cas  dont  il  eft  ici  quelbqn.. 
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Section  II  I. 

De  la^  manière  de  fe  fervir  du  forceps  quand  la 
tète  ,  retenue  au  -  dejfus  du  détroit  fupérieur  ^ 
préfente  l'occiput  du  côté  gauche  ^  &  le  front 
•du  côté  droit  :  de  meme  que  dans  le  cas  ou  le 
front  répond  au  côté  gauche  &  l'occiput  au  côté 
droit, 

1801.  Il  eft  rare  que  la  plus  grande  longueur  Tfoiôème 

il  A  /*  r  r  1*  1  Câsoulfltctô 

de  la  tete  le  prelente  aulii  aiagonalei;nent  luieft  retenue 
1  entrée  d’un  baffin  refîèrré  de  devant  en  arrière , 
que  nous  i’obfervons  dans  racco.uchement  na¬ 
turel  •,  &  il  n’eft  pas  plus  ordinaire  de  la  tfouver 
^lors  dans  une  pofîtion  exadlement  tranfverfale. 

En  fuppofant  que  fon  gtand  diamètre  coupe  auffi 
obliquement  le  détroit  fupérieur ,  dans  ce  cas,  que 
dans  celui  où  le  détroit  eft  bien  conformé ,  elle 
ne  pourroit  refter  dans  cette  fituation  diagonale, 
pendant  l’application  du  forceps  j  parce  qu’étant 
mobile ,  elle  cède  à  la  preflion  qu’on  exerce  fut 
fes  côtés  en  introduifant  la  première  branche 
de  rinftrument ,  &  fe  place  allez  exadlement  en 
travers ,  pour  qu’on  doive ,  quant  à  l’application 
du  forceps ,  la  çonfidérer  dans  cette  pouvelle 
fituation. 

1802.  Si  la  tête  appuyée  fur  la  marge  du  baffin 
reflèrré  pouvoir  être  fixée  dans  une  des  pofitioiis' 
diagonales  qu’on  obferve  communément  quand 
il  jouit  d’upe  bonne  conformation ,  on  en  appU- 
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queroit  bien  plus  facilement  les  branches  du 
forceps  fur  les  régions  pariétales ,  en  fuivant  les 
règles  que  nous  avons  données  relativement  à 
chacune  de  ces  pofitions ,  dans  le  cas  où  elle  occupe 
le  fond  de  cette  cavité  :  obfeirvant  feulement  de 
plonger  rinftrument  plus  avant ,  &  de  bailfer  da-' 
vantage  fon  eS:trémité  externe,  L’application  du 
/  forceps  fe  feroit  , encore  avec  bien  moins  de  peine, 
h  l’on  pouvoir  préalablement  avec  la  main ,  ra¬ 
mener  la  tête  à  l’une  des  pofitions  que  nous 
venons  de  décrire  dans  la  Seélion  précédente, 
ç*eft- à-dire,  tourner  l’occiput  ou  le  front  au*«deffus 
dq  pubis  -,  comme  le  rapport  de  fes  dimenfions 
avec  celles  du  détroit  fupérieur ,  dans  ces  fortes 
de  cas ,  le  met  hors  de  doute  :  mais  mallieureufe- 
pient  le  moment  où  Ion  pourroit  efpérer  d’y 
parvenir  eft  déjà  fouvent  fort  éloigné  quand, 
nous  fommes  appellés  pour  opérer.  Confidérons 
donc  toutes  ces  pofitions  comme  tranfverfales,  ou 
à-peu-près  telles,  puifque  c’eft  d’ailleurs  dans  cette 
direétion ,  ainfî  qu’on  l’a  déjà  vu  ,  qu’on  doit 
placer  la  longueur  de  la  tête  pour  la  faire  def- 
cendre ,  quand  le  détroit  fupérieur  eft  reflétée  au 
point  indiqué  au  §.  1789, 

Sentiment  1803.  Smelie  confeille  ,  pour  ces  pofitions,  de 
^le  Smellie  5c  L  i  i  i  U- 

.  de M. z?e/cK- porter  une  branche  du  forceps  fous  le  pubis, 
manièS d’a- au-devant  du  facrum ,  mais  fans  détet- 
alors.  miner  laquelle  des  deux-,  diftindion  qu’il  né  devoit 
pas  faire  à  la  vérité  s’il  fe  fervoit  de  fon  forceps 
droit ,  mais  qui  devient-  nécelfaire  quand 
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emploie  le  forceps  courbe  ;  comme  on  le  verra 
au  §.  1 807.  M.  Deleurie ,  dont  l’ouvrage  eft  pref- 
que  le  feul  après  celui  de  cet  Accoucheur  Anglois, 
qui  contienne  quelques  préceptes  relatifs  à  la  cir- 
conftance  dont  il  s’agit,  fe  conduit  bien  différem¬ 
ment.  Il  recommande ,  quoique  d’une  manière 
affez  obfcure ,  de  placer  les  branches  du  forceps 
fur  les  côtés  du  bàffin,  coriféquemment  fur  la 
face  &  l’occiput  \  ôc  femble ,  dans  toutes  fes  obfer- 
vations ,  ne  pas  l’avoir  appliqué  autrement  (  1  ). 

1 5^04.  Les  défauts  de  cette  méthode  doivent  Défauts  da 
paroître  ici  dans  tout  leur  jour.  Outre  le  danger ■ 
qu’il  y  a  de  porter  une  branche  du  forceps  fur 
face,  &c  le  peu  de  prife  que  l’autre  rencontre  fur 
l’occiput ,  l’inftrument  placé  de  cette  manière  ne 
peut  diminuer  l’épaifîèur  de  la  tête  dans  le  fens 
qui  doit  pafTer  entre  le  pubis  &  le  factum  ^  il  ten- 
droit  plutôt  à  l’augmenter ,  s’il  étoit  vrai  qu’en 
comprimant  la  tête  ^  d’un  côté ,  on  la  forçât  de  s’a- 
longer  dans  un  autre ,  comme  le  penfe  le  même 
Auteur.  Loin  de  faire  ceflèr  le  défaut  de  propor¬ 
tion  qui  s’oppofe  à  l’accouchement,  cette  méthode 
produira  donc  un  effet  contraire  ,  Ôc  ne  fera  qu’ac¬ 
croître  les  obftacles  en  raifon  de  la  force  qu’on 
emploiera  pour  les  furmonter  :  foit  que  la  tête 


*  (i)  Obferv.  à  la  fuite  de  celle  fur  l’opération  céfa- 
rienne  à  la  ligne  blanche.  Chez  DLiot  le  jeune, 

8c  la  nouvelle  édition  de  l’ouvrage  du  même  Auteur, 

§‘  796. 
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preflee  du  front  à  l’occiput,  s’augmente  d’un  côté 
à  l’autre  j  foit  que  fon  épailfeur  tranfverfale  refte 
la  même.  Si  l’on  vient  à  bout  de  triompher  de 
ces  obftacles  ,  ce  ne  fera  au  moins,  qu’en  em¬ 
ployant  aifez  de  forces  pour  contraindre  la  tête , 
prelTée  dans  fa  defcente  contre  le  pubis  d’une  part 
ôc  le  facrum  de  l’autre  ,  à  s’affailTer  tranfverfale- 
ment.  Cet  affaiHèmeht  devient  alors  bien  plus 
dangereux  que  celui  que  produiroit  les  branches 
du  forceps  appliquées  immédiatement  |ur  les  côtés 
de  la  tête,  parce  que  le  crâne  perd  eh  même  temps 
dans  ce  fens ,  &  félon  celui  où  agit  l’inftrument  : 
au  lieu  que  dans  notre  procédé  elle  n’eft  com¬ 
primée  que  d’une  bolfe  pariétale  à  l’autre  j  l’occiput 
êc  le  front  étant  libres  vers  les  parties  latérales  du 
baffin.  Dans  la  méthode  de  M,  Veleurie ,  prelTée 
dans  quatre  diredions  différentes  lorfqu’elle  s’en¬ 
gage  dans  le  détroit  fupérieur,  favoir ,  parles 
deux  branches  du  forceps  qui  agilîènt  fur  le  front 
^  l’oceiput  ,  &  par  les  os  façrum  &  pubis  qui 
réfîftent,  fi  elle  perd  également  félon  fa  longueur 
&  félon  fon  épaiflèur ,  l’étendue  de  la  cavité  du 
crâne  doit  en  être  confidérablement  diminuée ,  & 
le  cerveau  plus  ou  moins  comprimé  :  ce  qui  donne 
lieu  à  mille  accidens ,  dont  on  peut  épargner  une 
partie  à  l’enfant ,  en  appliquant  les  branches  du 
forceps  fur  les  oreilles. 

iSoj.  La  méthode  dont  nous  faifons  l’analyfe  i 
ne  peut  avoir  d’avantages  fur  celle  que  nous  dé-* 
crirons  çi-après  >  que  par  rapport  à  l’introdudioï^ 
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aes  branches  du  forceps,  qui  fe  fait  alors ,  nous  en 
conviendrons ,  un  peu  plus  facilement.  S’il  exiftoit 
un  feul  cas  où  cette  méthode  convienne  exclufive- 
nient ,  ce  ne  feroit  qu’autant  que  la  tête  enclavée 
félon  fon  épailfeur  entre  le  pubis  &  le  facrum ,  ne 
pourroit  être  repou'flee  au-delfus  du  baffin  j  comme 
Smellic  recommandoit  de  le  faire  pour  placer  les 
branches  du  forceps  fur  les  oreilles.  Cette  efpèce 
d’enclavement  n’exiftoit  certainement  pas  chez  les 
femmes  que  M,  Dekurie  a  délivrées  avec  le  for¬ 
ceps  5  car  il  n  auroit  plus  le  mérite  d’avoir  porté 
cet  inftrument  fur  une  tête  libre  au-delTus  du  dé¬ 
troit  fupérieur  j  .mais  feulement  fur  une  tête  en  ¬ 
gagée  au  tiers ,  &  même  à  la  moitié  de  fa  hauteur, 
comme  beaucoup  d’ Accoucheurs  l’avoient  déjà  pra¬ 
tiqué  :  & ,  dans  ce  cas ,  nous  aurions  fait  plus  que 
lui. 

i8oé.  Pour  opérer  conformément  aux  principes 
diétés  par  la  nature  même  de  l’obftacle  qui  on  doit  opé- 
s’oppofe  à  l’accouchement  ,  dans  les  pofitionSç^5^‘^^“ 
tranfverfales  dont  il  s’agit  ,  il  faut  placer  les 
branches  du  forceps  fur  les  oreilles  j  l’une  confé- 
quemment  au-devant  du  facrum ,  &  l’autre  fous 
le  pubis*  L’introduétion  de  la  première  eft  aflèz 
facile  -,  mais  celle  de  la  fécondé  exige  des  foins, 
des  connoilfances  &  de  l’exercice  dans  l’art  d’em¬ 
ployer  cet  inftrument. 

1807.  Il  n’^ft  pas  indifférent  de  placer  alors  la 
branche  mâle  ,  ovi  la  branche  femelle ,  derrière  le 
pubis  j  parce  que  leur  rapport  avec  la  tête  doit 
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être  tel  encore  que  leur  nouvelle  courture  fojf 
tournée  vers  l’occiput  qu’il  faut  ramener  fous 
l’arcade  du  pubis  même,  auffi-tôr  que  la  tête  aura 
franchi  le  détroit  fupérieur  :  ce  qu’on  ne  pourroit 
faire,  h  la  courbure  dont  il  s’agit  ne  regardoit  pas 
cette  région  occipitale*  On  placefa  donc  la  branche 
femelle  fous  le  pubis  ,  &  la  branche  mâle  au- 
devant  du  facrum  ,  toutes  les  fois  que  l’occiput 
regardera  le  côté  gauche  du  baffin.  Il  eft  également 
néceflaire  de  commencer  par  i’introdudion  de  celle 
qui  doit  être  fous  le  pubis,  parce  que  les  difficultés 
qui  s’oppofent  à  fa  progreffion  vers  ce  lieu  ne 
feroient  qu’augmenter  par  la  préfence  de  la  fécondé 
branche ,  fi  on  l’avoit  d’abord  introduite  en  arrière, 
c’eft-, à-dire  ,  au-devant  du  facrum* 

ï 808.  Pour  placer  la  première  convenablement, 
il  faut  la  diriger  de  quelques  doigts  de  la  main 
gauche  introduits  dans  le  vagin ,  fous  le  bord  de 
l’orifice  de  la  matrice ,  au-devant  de  la  fymphyfe 
facro-iliaque  droite ,  &  la  faire  avancer  dans  cette 
diredion ,  jufqu’à  ce  que  la  cuiller  embrallè  exac¬ 
tement  un -des  côtés  du  front.  Ce  n’eft  que  dans 
ce  moment  qu’on  doit  commencer  à  la  ramener 
vers  le  pubis ,  pour  la  placer  au  -  defibus  de  la 
fymphyfe ,  en  la  faifant  palier  fur  la  face  Sc  la 
tempe  de  l’enfant.  Mais  pour  parvenir  à  lui  faire 
décrire  plus  fûrement  &  plus  facilement  ce  trajet , 
il  faut  placer  les  doigts  introduits  dans  le  vagin, 
fous  le  bord  convexe  de  cette  cuiller ,  Sc  la  pouffer 
de  derrière  en  devant  à  l’égard  du  baffin  i  pendant 
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qu’on  abailïèra ,  de  l’autre  main ,  l’extrémité  de 
cet  inftrument  autant  qu’on  le  pourra ,  en  tour¬ 
nant  infenfiblement  en  en-bas ,  la  pointe  du  cro¬ 
chet  qui  la  termine ,  jurqu’à  ce  que  cette  pointe 
regarde  le  plancher. 

1809.  Avant  de  retirer  du  vagin  les  doigts  qui 
ont  fervi  de  guide  à  cette  première  branche ,  on 
inlînue  la  fécondé  le  long  du  facrum  ,  &  fous  le 
bord  poftérieur  de  l’orifice  de  la  matrice  j  en  la 
plaçant  de  manière ,  relativement  au  xorps  de  là 
première  J  que  la  jondion  puilfe  s’en  faire  natu-^ 
rellement,  quand  elle  fera  introduite  à  une  profon¬ 
deur  convenable.  On  la  tient  également  de  la  main 
droite,  de  manière  que  fon  extrémité  foit  très- 
haute  &  inclinée  vers  le  pubis  gauche ,  le 
bout  de  la  cuiller  en  bas ,  &  fa  nouvelle  cour  ¬ 
bure  regardant  obliquement  la  cuiflfe  gauche  de  la 
femme.  On  l’infmue  ainfî  à  plat  au-delTous  de  la 
tête  &  en  montant  le  long  du  facrum  -,  ce  qu’on 
ne  peut  effeduer  qu’ autant  qu’on  abciilfè  infen¬ 
fiblement  l’extrémité  qu’on  tenoit  d’abord  fort 
élevée.  Voyez  la  XF  planche  ôc  fon  explication^ 

1810. '  Quant  à  l’extradion  de  la  tête  ,  on  doit  l’o- 
pére  r  comme  nous  l’avons  prefcrit  au  §.  1 79  y  &  fui  y, 

18 11.  La  pofition  où  l’occfput  répond  au  côté 

droit  du  détroit  fupérieur  étant  la  même 'que  Quatrième 
la  précédente  ,  quant  au  rapport  des  dimenfions 
de  la  tête  avec  celles  de  ce  détroit  ,  il  faut  em-  ^u-deffus  du 
ployer  le  forceps  conformément  aux  principes  *"* 
établis  à  l’occafion  de  celle-ci.  Mais  c’eft  la  branche 
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mâle  qui  doit  être  placée  fous  le  pubis,  Sc  la 
branche  femelle  au-devant  du  facrum  ;  autrement, 
leur  nouvelle  courbure  ne  fauroit  répondre  à  1  oc¬ 
ciput  ,  qu’on  doit  également  ramener  fous  l’arcade 
antérieure  du  baflin  quand  la  tête  fera  parvenue 
dans  cette  cavité. 

1 8 1 On  fera  d’abord  pénétrer  la  branche  mâle 
üe  la  ma-  au-devant  de  la  jondion  facro-iliaque  gauche ,  en 
retTlors  dirigeant  fous  le  bord  de  l’orifice  de  la  matrice 
au  moyen  de  quelques  doigts  de  la  main  droite  ; 
car  on  doit  tenir  cette  branche  de  la  main  gauche. 
On  la  fera  monter  dans  cette  diredion ,  jufqu’à  ce 
que  la  cuiller  embrafle  le  haut  du  front  j  d’où  on 
la  ramènera  infenfiblement  derrière  lafymphyfe 
du  pubis  ,  &  fur  le  côté  de  la  tête  qui  y  répond  j 
en  la  pouffant  vers  ce  lieu  ,  du  bout  des  doigts 
appuyés  fur  fon  bord  convexe  ,  pendant  qu’on 
abailïèra  lentement  l’extrémité  qui  eft  au-dehors , 
êc  qu’on  tournera  la  pointe  de  fon  crochet  direc-^ 
tement  à  l’horizon.  On  introduit  enfuite  la  fécondé 
branche  au-deffous  de  la  tête ,  en  fuivant  la  face 
antérieure  du  facrum  ,  &  en  la  dirigeant  d’ailleurs 
de  manière  qu’elle  puifle  s’unir  aifément  à  la  pre¬ 
mière.  Celui  qui  a  bien  préfent  à  l’efprit  le  degre 
de  courbure  qu’offre  le  bord  de  chaque  cuiller , 
jugera  fans  doute  qu’on  ne  peut  les  placer  conve¬ 
nablement  &  fur-tout  la  fécondé ,  qu’autant  qu’on 
en  tient  d’abord  l’extrémité  qui  eft  au-dehors  très- 
élevée  &  en  même  temps  inclinée  vers  l’aine^ 
droite  de  la  femme. 

1813* 
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181 3.  Le  forceps  étant  appliqué  ,  on  procède  de 
la  manière  fuivante  à  f  extradion  de  la  tête.  On  faiiîc 
rinftrument  au  moyen  des  deux  mains ,  favoir , 
de  la  gauche  placée  à  fon  extrémité ,  &  de  la  droite 
le  plus  près  poffible  des  parties  de  la  femme , 
de  forte  que  Tindex  plongé  dans  le  vagin  entre 
les  deux  cuillers ,  touche  à  la  tête.  On  tire  d’a¬ 
bord  en  en  -  bas ,  &  en  portant  un  peu  l’extré¬ 
mité  du  forceps  vers  le  deflôus  de  la  cuilïè  droite 
de  la  femme ,  jufqu’à  ce  que  la  tête  ait  traverfé 
le  détroit  fupérieur  j  mais  dans  ce  moment  on  re¬ 
lève  plus  ou  moins  le  bout  de  cet  inftrumenr. 
Quand  elle  occupe  entièrement  le  fond  du  baffin  , 
©n  la  fait  rouler  fur  fon  axe  pour  amener  l’occiput 
fous  le  pubis,  &  achever  de  l’extraire  comme 
nous  l’avons  prefcrit  à  l’occafion  de  la  pofition  pré¬ 
cédente.  Foyei  §.  1795  &  le  fuivant. 

ARTICLE  IV. 

De  la  maniéré  d’employer  le  forceps^  quand  y. 
tête^  préf entant  la  région  du  yertex  ^  eji  enclavée 
dans  le  détroit  fupérieur. 

1814.  Jufqu’ici  nous  n’avons  parlé  de  Tufaga 
du  forceps  que  pour  des  cas  où  la  tête  de  l’enfant 
étoit  libre  dans  l’excavation  du  baffin  ,  ou  au- 
delTus  du  détroit  fupérieur  j  il  eft  temps  de  nous 
occuper  de  ceux  où  elle  eft  enclavée  dans  ce  dA 
ttoit.  Quoique  l’état  où  elle  fe  trouve  alors  dif¬ 
fère  peu  de  celui  où  elle  eft  encore  au-deffiis  du 

Tome  II.  Y 
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balîîiij  quant  à  rapplîcation  de  l’inftrumeiit,  nous 

avons  cru  qu’il  étoit  à  propos  d’en  faire  deux 

articles  féparés ,  pour  expofer  ces  cas  avec  plus  de 

clarté. 

1815..  Nous  rappellerons  ici  que  la  tête  de  l’en¬ 
fant  peut  s’enclaver  félon  fa  longueur,  ou  félon  fon 
épailïèur,  entre  le  pubis  &  le  facrum  j  &  qu’elle 
doit  être  alors  dans  l’une  des  quatre  pofitions  dé- 
fignées  dans  l’article  précédent. 

Section  première. 

De  la  manière  employer  le  forceps  j  quand  la 
tète  ejl  enclavée  félon  fa  longueur,  entre  le  pubis 
&  le  facrum  fupérleurement. 

Prefnier  &  1816.  La  tête  enclavée  félon  fa  longueurpré- 

&  tantôt  le  front,  contre 
ment.  le  pubis  j  ce.  qui  conftitue  .deux  pofitions  elfen- 
tiellement  différentes  ,  mais  les  mêmes  cependant 
fl  on  ne  le  confidére  que  du  côté  du  rapport  des 
dimenfîons  de  cette  tête  avec  celle  du  ballîn ,  & 
du  manuel  de  l’opération  nécefïaire  pour  terminer 
l’accouchement.  Dans  l’une  &  l’autre ,  en  effet , 
fon  diamètre .  longitudinal  eft  parallèle  au  petit 
diamètre' de  l’entrée  du  bafïîn,  &c  c’eft  l’occiput 
âinfî  quet  le  front  qui  font  en  contaét  avec  la 
partie  antérieure  &  la  partie  poflérieure  de  cette 
cavité ,  tandis  que  les  côtés  font  libres. 

1817.  Pour  que  la  tête  s’enclave  dans  cette  di- 
redïon ,  lè  petit  diamètre  du  détroit  fupérieut 
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Mi  avoir  une  étendue  telle  quelle  pourroit  le  tra- 
verfer  fans  de  grandes  difficultés  dans  une  pofîtion 
tranfverfale:  ce  qui  nous  indique  la  route  que  nous 
devons  lui  faire  fuivre  avec  finftrument  pour  par¬ 
venir,  à  l’extraire. 

1818.  Il  faut  placer  les  branches  du  forceps  De  la  ma- 
^  *  nière  dope* 

fur  les  côtés  de  la  tête  &  du  baffin ,  avec  les  rer  alors. 

précautions  énoncées  dans  la  deuxième  Seétion 
de  l’article  précédent,  §.  1791  &  fuivans  *,  fi 
ce  n’eft  qu’on  doit  les  enfoncer  d’environ  Un 
pouce  &  demi  de  moins  ,  Ôc  en  tenir  l’extrér 
mité  des  branches  un  peu  moins  en- en  -  bas  ' 

&  en  arrière  ,  lorfqu’-elles'  font  appliquées ,  que 
nous  ne  l’avons  prefcrit  aux  §§.  1792,  1795,  &:c; 

On  ne  doit  jamais  s’efforcer  d’entraîner,  la  tête 
dans  l’une  ni  l’autre  de  ces  deux  pofitions  j  parce 
qu’en  la  preflànt  des  côtés,  au  moyen  du  forceps  , 
loin  de  diminuer  fa  longueur  de  l’occiput  au 
front ,  on  ne  fait  qu’augmenter  la  force  de  fes 
points  de  contaét  avec  le  facrum  ôc  le  pubis  i 
multiplier  fes  frottemens ,  &  rendre  fa  defcente 
beaucoup  plus  difficile  &  plus  laborieufe,  tant  pour 
l’enfant  que  pour  la  mère.  Il  faut  donc  lui  donner 
d’abord  une  fituation  tranfverfale ,  afin  de  placer 
fon  petit  diamètre  dans  la  direéfion  du  plus  petit 
du  détroit  fupérieur.  Pour  opérer  ce  déplacement 
avec  moins  de  difficulté  ,  on  défenclavera  la  tête 
«n  la  faifant  remonter  au-defliis  du  point  où  elle 
€ft  enclavée  ;  non  pas  en  la  repouffant  direéleinent 
avec  le  forceps ,  mais  en  l’ébranlant  un  peu  8c 

Y  2 
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en  ponant  alternativement ,  plufîeurs  fois  de  fuite 
l’extrémité  de  l’inflrument  vers  l’une  &  l’autre 
cuillès  de  la  femme  j  de  la  même  manière  qu’on 
ébranle  un  clou  qu’on  veut  arracher  avec  la  te¬ 
naille  j  ce  qui  s’exécute  aifément  (i).  On  fe  per- 
fuadera  de  la  polTibilité  de  faire  remonter  la  tête 
&  de  la  défenclaver  en  l’ébranlant  de  cette  façon, 
fl  l’on  fe  rappelle  la  forme  qu  elle  prend  en  s’en¬ 
clavant  ,  &  que  fa  bafe  ou  fa  plus  grande  largeur 
alors  eft  encore  au-deilus  des  deux  points  de  con- 
tad  qui  la  retiennent  &  l’empêchent  de  defcendrej 
&:  de  plus ,  qu’on  la  repouiïè  d’un  lieu  plus  étroit 
dans  un  plus  large.  V oye'^  §.  1 700. 

1819.  Quand  on  a  défenclavé  la  tête ,  en  l’agi¬ 
tant  ainli  &  en  la  faifant  remonter ,  on  détourne 
l’occiput  ou  le  front  de  deiîus  la  fymphyfe  du 
pubis ,  félon  que  c’eft  l’un  /ou  l’autre  qui  s’y 
préfente  I  ôc  on  le  dirige  vers  le  côté  gauche 
par  préférence.  On  l’entraîne  dans  cette  nouvelle 
pofition-  jufqu’au  fond  du  baffin ,  &  dès  le  moment 
où  elle  y  eft  parvenue  ,  on  ramène  fous  l’arcade 
du  pubis  la  même  partie  qui  fe  préfentoit  au  com- 
mençement  au-delfus  de  la  fymphyfe:  puis  oa 
achève  l’accouchement  à  l’ordinaire.  H  faut  ob- 
ferver  dans  les  divers  temps  de  l’opération ,  tout 


(i)  L’expérience  nous  a  confirmé  plufieurs  fois  la 
vérité  de  toutes  les  propofitions  que  contient  ce  para*, 
grapîie* 
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ce  qui  eft  prefcrit  aux  paragraphes  1 791  &  fuivans, 
jufquau  1799  inclufivement. 

Section  IL 

De  la  maniéré  d’employer  le  forceps  quand  la 
tête  ejl  enclavée  tranfverfalement  dans  le  détroit 
fupérieur. 

1820.  Cette  efpèce  d  enclavement  ne  peut  avoir  Troifième 

.  .  e-  ,  •  ^  &  quatrième 

lieu  qu  autant  que  le  détroit  luperieur  n  a  pas  ^35  l’en¬ 
trois  pouces  &  demi  de  petit  diamètre ,  à  moins  davement. 
que  la  tête  ne  foit  beaucoup  plus  volumineufe 
quelle  n  a  coutume  de  l’être ,  puifqu  elle  ne  pré¬ 
fente  ordinairement  que  cette  épaillèur ,  &  qu’elle 
ne  s’arrête  &  ne  s’enclave  qu’ après  s’être  réduire 
dans  le.fens  où  elle  éprouve  le  plus  de  frottement. 

Quand  elle  eft  ainfi  fixée ,  il  faut  eifayer  de  la  repouf¬ 
fer  avec  la  main,  comme  le  confeilloit  Smellie ;  afin 
de  conduire  les  branches  du  forceps  dans  le  même 
ordre,  &  félon  les  mêmes  diredions,  que  nous 
l’avons  prefcrit  dans  la  troifième  Sedion  de  l’ar¬ 
ticle  précédent.  Si  l’on  ne  pouvoir  parvenir  à  la 
faire  rétrograder  de  cette  manière ,  on  applique- 
roit  le  forceps  fur  les  côtés  du  baffin ,  en  plaçant 
une  branche  fur  la  face  &  l’autre  fur  l’occiput , 
avec  la  précaution  de  les  infinuer  à  la  même  hau¬ 
teur  j  car  autrement  la  jondion  ne  pourrok  s’en 
l^re  (i).  Mais  il  nous  paroît  hors  de  vraifemblance 


^(i)  M.  Dekurie  recommande  dans  fa  méthode ,  de 
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qu’il  fe  préfente  jamais  de  ees  cas  où  l’on  ne  .pourra 
repouflèr  la  tête  qui  n’eft  que  fixée  &  enclavée 
dans  le  détroit  fupérieur  ,  puifque  la  plus  grande, 
épaiiïèur  qu’elle  conferv«  alors  eft  toujours  au- 
delîus  de  ce  détroit.  Voye^  §.  1818  &  §.  1700.  H 
ne  faut  pas  confondre  ce  cas  avec  celui  qui  fait  le 
fujet  du  §.  fuivant. 

1821.  En  admettant  qu’il  foit  impolTible  de 
rêpouffèr  la  tête  qui  eft  fortement  ferrée  par  ies 
côtés  contre  le  pubis  &  le  facrum  j  ce  feroit  le  feuî 
cas  où  la  méthode  que  nous  avons  comban®  au 

i8o4<,  mériteroit  la  préférence  fur  celle  qui  eft 
décrite  au  §.  1 806  &  fuivans  i  même  celui  où  elle 
feroit  indiquée  exclufivement.  Si  elle  n’eft  pasabrs 
exempte  d’inconvéniens ,  elle  n’a  pas  tous  ceux 
que  nous  lui  avons  attribués  dans  les  pofiBons 
tranfverfales  de  la  tête  au-delTus  du  balfin  >  la  na¬ 
ture  ayant  opéré avant  l’application  du  forceps, 
prefque  toute  la  réduâtion  que  la  tête  devoir  fubir 


porter  le  forceps  au  -  deflus  du  détroit  fupérieur,  à 
iMjfer  plus  de  longueur  à  la  branche  qui  doit  être 
fur  l'occiput,  §cc,  Voy.  §.  796.  Il  auroit  dû  indiquer 
la  manière  de  joindre  alors  les  deux  parties  de  rinftrii- 
ment  &  de  les  fixer.  Le  fofceps  à  axe  ambulant  Im 
feroit  d’un  grand  fecours,  s’il  exécute  ce  qu’il  con- 
feille  r  -c’eft  dans  les  mêmes  vues  que  M.  Levrtt  l’avoit 
autrefois  propofé  ;  &  que  M.  Coutouly  vient  d’y  fa»’® 
de  nouveaux  changemens  que  nous  ne  faiirions  ap¬ 
prouver,  parce  que  nous  n’en  voyons  pas  l’otilu^ 
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félon  fon  ^aiflèur  pour  traverfer  le  détroit  j  puif- 
qu  elle  y  eft  enclavée  ,  &  qu  elle  n'a  pu  s  y  en¬ 
claver  fans  s’y  engager  au  moins  d’un  tiers  ôc 
même  de  la  moitié  de  fa  longueur. 

1822.  Lorfqu’on  eft  réduit  à  Ja  néceflîté  de 
fuivre  la  méthode  dont  il  s’agit ,  il  faut  changer 
la  fituation  des  branches  de  l’inftrument  aufîi-tôt 
que  la  tête  a  franchi  le  détroit  fupérieur ,  &  les 
placer  alors  fur  les  oreilles  ,  de  manière  que  leur 
nouvelle  courbure  regarde  le  côté  du  baflîn  où 
répond  l’occiput  i  afin  qu’on  puifiè  ramener  celui-ci 
fous  l’arcade  du  pubis ,  &  achever  l’accouchement 
à  l’ordinaire. 

ARTICLE  V. 

De  l’ufage  du  forceps  &  du  levier  ^  quand  V enfant 
préfente  la  face. 

182?.  Nous  avons  déjà  fait  connoîrre  combien 
la  nature  trouvoit  d’obftacles  à  opérer  l’accou¬ 
chement  où  l’enfant  préfente  la  face  ,  'ainfi 
que  les  difficultés  que  nous  avons  alors  à  fur- 
monter  quand  nous  ne  fommes  pas  appellés  aftè:^ 
de  bonne  heure  pour  le  faire  au  moment  de  l’é¬ 
vacuation  des  eaux  de  l’amnios.  En  établiflànt 
1  indication  eflèntielle  que  préfente  cet  ordre 
d  accouchemens  dans  lefquels  l’attitude  de  l’enfant 
eft  telle  que  la  tête  fe  trouve  confirment  ren- 
verfée  fur  le  dos ,  nous  avons  fait  remarquer 
également  qu’on  ne  pouvoir  toujours  y  fatisfaue  > 
Y  4 
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c’eft*à-dire ,  corriger  cette  mauvaife  fituation  avec  la 
main  feule  ,  &  qu’il  falloit  quelquefois  fe  fervir  du 
levier.  Le  forceps,  dans  plufieurs  de, ces  cas,  ne 
peut  être  appliqué  utilement  qu’après  cet  inftru- 
mèit  i  &  fi  Ton  eft  obligé  de  remployer  quelque¬ 
fois  le  premier ,  fon  ufage  ne  difpenfe  pas  tou¬ 
jours  de  recourir  dans  la  fuite  à  celuiTci ,  comme 
on  le  verra  dans  les  Sedipns  fuiva^ites  :  mais ,  dans 
tous  les  cas ,  une  des  branches  du  forceps  peut  être 
fubftituée  au  levier  ôc  procurer  le  même  avantage. 

Section  premier!. 

De  Vvfage  du  forceps  &  du  levier  dans  la  poftion 
de  la  face  j  ok  le  front  répond  au  pubis  ^  &  le 
menton  au  facrum  ;  ainji  que  dans  celle  oà  le 
front  ejl  contre  ce  dernier  ^  &  le  menton  y  ers  le 
premier. 

Premier  1824.  On  rencontre  bien  rarement  la  pofi- 
casoùiafacetion  de  la  face  où  le  front  répond  au  pubis 
&  le  menton  au  facrum  j  &  quand  elle  a  lieu , 
il  eft  encore  plus  rare  de  voir  la  tête  defcendre  & 
s’engager  jufqu’au  fond  du  baflîn ,  à  moins  que 
celui-ci  ne  foit  très-large  :  elle  s’arrête  pour  1  or¬ 
dinaire  dans  le  détroit  fupérieur. 

De  l’utilité  182 y.  Quand  on  trouve  la  tête  entièrement  en- 

dLs  ce'^cas.  g^g^e  au  moment  où  l’on  eft  obligé  d’opérer,  on 
eftàie  d’en  eprriger  la  mauvaife  pofition  avec  la  main 
feule ,  comme  on  l’a  preferit  au  §.  1 3  3  9>  Lorf- 
qu’on  ne  peut  y  parvenir ,  on  fait  enforte  d’infuiuer 
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le  levier  derrière  la  fymphyfé  du  pubis ,  en  montant 
le  long  du  fommet  de  la  tête  jufqu'au-deirus  de 
la  fontanelle  poftérieure ,  pour  accrocher  en 
quelque  façon  Tocciput  du  bout  de  cet  inftru- 
xnent  (  i  ).  L'Accoucheur  tirant  alors  d'une  main 
fur  ce  levier  Sc  prefque  diredement  en  en-bas , 
s’efforcera  de  faire  defcendre  le  derrière  de  la  tête , 
pendant  que  de  l’extrémité  de  plufieurs  doigts  de 
lautre  main  ,  convenablement  appliqués  fur  les 
côtés  de  la  face  (  2  ) ,  il  tâchera  de  repouflèr  le 
menton  vers  le  haut  du  facrum.  Malgré  les  objec¬ 
tions  qu’on  pourra  faire  contre  ce  procédé  dont 
nous  connoiflons  les  difficultés  auffi-bien  que  qui 
que  ce  foit ,  &  l’incertitude  du  fuccès  qu’il  femble 
promettre  en  plufieurs  cas ,  nous  le  propofons 
cependant  j  parce  qu’il  eft  plus  conforme  aux  prin¬ 
cipes  de  l’art  que  ceux  qu’on  trouve  décrits  dans 
les  Auteurs ,  &  qu’il  peut  être  tenté  vainement 
avec  moins  d’inconvéniens. 

1826.  Lorfque  la  tête  refte ,  fort  haut  ,  fixée  De  l’utilité 
entre  le  pubis  ôc  le  facrum,  fi  on  ne  peut  la danslemê^e 
redreffier  avec  la  main,  pour  en  confier  en  fuite 
l’expulfion  aux  foins  de  la  nature  j  ni  la  déplacer 
pour  aller  prendre  les  pieds ,  foit  parce  que  ce 
déplacement  eft  impolfible  ,  foit .  parce  qu’il  y 
auroit  beaucoup  de  danger  à  retourner  l’enfant; 


(  I  )  C  eft  pour  cela  que  nous  préférons  un  levier 
un  peu  plus  courbe  &  plus  large  que  le  levier  ordinaire. 
(2)  Foye^  la  douzième  planche ,  &  fon  explication. 
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ii  introduire  les  branches  du  forceps  fur  les 
cotés ,  comme  fi  elle  prélentoit  le  vertex  dans  la 
première  poltrion,  c’eft-a-direj  Tocciput  derrière 
le  pubrs.  i  niuite  en  lui  donnera  une  fituation 
tranlvtrfale ,  &  on  Tentrainera  dans  lexcavarion 
du  bali.iié,  où  J  Otant  moins  lêrrée ,  Ton  parviendra 
plus  laCilf  nient  ;>  repouifer  la  face  &  à  faire  bailfer 
Tocciput.  Four  cet  effet ,  pendant  qu’on  engagera 
la  tête  en  tiraii'  d  une  feule  main  fur  le  forceps  » 
avec  la  précaution  de  la  ferrer  peu ,  fi  le  baffin  n  eft- 
pas  très-difforme ,  du  bout  de  plufieurs  doigts  de 
Fautre  main ,  diipofes  convenablement  fur  les  côtés 
de  la  mâchoire  fupérieure,  on  foutiendra  le  bas 
de  la  face  pour  f  empêcher  d’avancer  autant  que 
l’occiput ,  ôc  faire  rouler  en  quelque  forte  la  tête 
dans  fa  progreflion  même ,  entre  les  cuillers  de 
l’inftruraent. 

iSay.  Xorfqu’on  ne  réuflît  pâs  dans  ce  premier 
moment  à  fléchir  la  tête  fur  la  poitrine ,  autant 
qu’elle  doit  l’être  pour  franchir  librement  le  dé¬ 
troit  inférieur  J  on  continue  de  re  pouffer  la  face, 
dès  qu’elle  occupe  le  fond  du  baffîn  ;  obfervant  de 
la  moins  ferrer  encore  entre  les  branches  du  for¬ 
ceps  ,  afin  quelle  puiffe  s’y  mouvoir  plus  aifé- 
ment.  Si  l’on  ne  pouvoir  y  parvenir  de  cette  ma¬ 
nière  ,  il  ^audroit  dégager  l’une  des  branches  du 
forceps  3  &  fe  fervir  de  Fautre  comme  d’un  levier 
propre  à  abailfer  l’occiput  :  mais  il  convient  en 
cela  d’avoir  égard  au  côté  du  baflîn  vers  lequel  oo 
a  tourné  le  front  de  l’enfant  j  Fune  &  1 
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cuillers  ne  pouvant  fervir  indiftindement  dans 
tous  les  cas.  Lorfqu  on  a  tourné  le  front  vers, 
le  côté  gauche  du  hiàflîii,  on  dégage  la  branche 
femelle  ,  &  on  dirige  t  autre  fur  le  fommet  de 
la  tête  &  le  haut  de  locciput ,  pour  entraîner 
ce  dernier  i  comme  on  le  remarque  à  l’occafion 
de  là  pofition  tranfverfale  indiquée  aux  §.  1834 
èc  fuivans  ,  ainfi  que  fur  la  xii'  planche.  Si 
on  avoir  dirigé  le  front  vers  le  côté  droit  du 
halTm  en  déplaçant  la  tête  au  détroit  fupérieur, 
il  faudroit  retirer  la  branche  mâle  du  forceps  Sc 
fe  fervir  de  la  branche  femelle  à  Tiiiftar  du  levier, 
d’après  les  principes  énoncés. 

i8a8.  Après  avoir  fuffifamment  abailîe  le  der¬ 
rière  de  la  tête  &  l-avoir  réduite  à  Tune  de  fes 
pofitions  naturelles ,  fî  on  juge  à  propos  de  Tex- 
traire ,  on  replace  les  branchés  du  forceps  fur  les 
oreilles  p  Tune  conféquemment  au-devant  du  fa- 
crum  ,  &  l’autre  derrière  le  pubis ,  mais  de  forté 
«jue  leur  nouvelle  courbure  regarde  ToGciput.  On 
ramène  celui-ci  fous  l’arcade  antérieure  du  baffin , 
pour  achever  l’accoücliemenr  comme  dans  le  cas 
où  le  vertex  fè  préfente  dans  l’une  des  pofitions 
tranfverfales  qui  ont  été  décrites.  Si  l’on  eftime 
que  la  femme  puilfe  fe  délivrer  feule  &  fans  in- 
convéniens ,  au  lieu  de  replacer  les  branches  du 
forcéps  de  la  manière  indiquée ,  on  retire  celle 
quoi!  avoit.laUïee  pour  abailïèr  l’occiput,  &  on 
attend  l’expulfio»  de  la  tète,  qui  ne  tarde  pas  à 
s’opérer  lorfque  les  chofes  y  font  bien  difpofé^. 
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1819.  Ce  n’eft  pas  feulement  pour  changer  la 
pofîtion  de  la  face  à  1  egard  du  détroit  fupérieur 
&  entraîner  la  tête  dans  le  fond  du  balïîn ,  où  Ion 
peut  J  en  quelque  cas ,  la  redreflêr  avec  moins 
d'inconvéniens ,  que  nous  recommandons  l’ufage 
du  forceps  *  mais  encore  pour  l’extraife  cbns  la 
{îtuation  même  où  elle  s’eft  engagée  j  foit  qu  on 
ne  puilïè  abfolument  pas  la  redreflêr,  c’eft-à-dire, 
relever  la  face  &  abaiflèr  l’occiput ,  foit  qu’on  ne 
puiflê  le  faire  qu’avec  beaucoup  de  danger  pour 
la  mère  :  comme  dans  le  cas  où  la  tête  eft  forte¬ 
ment  ferrée,  &  dans  celui  où  la  matrice  eft  étroi¬ 
tement  contradée  &  reilèrrée  fur  fenfant.  On 
préfère  le  forceps  alors  pour  amener  la  tête  dans 
l’attitude  où  elle  fe  trouve ,  parce  qu’il  en  réfulte 
moins  d’inconvéniens  pour  l’enfant ,  qu’il  n’en 
réfulteroit  de  toute  autre  méthode  pour  lui  & 
pour  la  mère.  On  les  place  fur  les  côtés  de  la 
tête  5  on  dégage  celle-ci  dans  la  pofîtion  indiquée 
au  §.  1814,  toutes  les  fois  qu’elle  a  lieui  &  dans 
celle  qui  fera  énoncée  au  §.  1830,  Mais  on  la 
ramène  d’abord  à  cette  dernière ,  fi  la  face  eft 
fituée  tranfverfalement  à  l’égard  du  détroit  infér 
rieur  ;  comme  Smellie  le  prefcrit.  Mon  frère  ea 
obtint  tout  le  fuccès  poflible  dans  un  cas  de  oette 
dernière  efpèce,  quoique  la  tête  fût  profondément 
engagée  depuis  plus  de  quarante-huit  heures  la 
Sage-femme  n’ayant  pas  reconnu  que  c’étoit  la 
face  qui  fe  préfentoit. 

Second  cas  1830.  La  pofition  de  la  face  où  le  front  eft 
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appuyé  contre  le  facrum  &  le  menton  contre  le  où  la  face  fe 
pubis,  eft  encore  plus  rare  que  la  précédente  ;  &  il 
«ft  également  difficile  alors  que  la  tête  s'engage  au 
fond  du  baflîn ,  même  quand  il  jouit  d  une  bonne  • 
conformation.  Si  elle  étoit  engagée  à  ce  point  au 
moment  où  Ton  eft  appellé  au  fecours  de  la 
femme ,  il  faudroit  eftayer  de  faire  remonter  la 
face  derrière  la  fymphyfe  du  pubis ,  jufqu’à  ce 
que  la  fontanelle  poftérieure  réponde  en  quelque 
forte  à  la  pointe  du  facrum  :  &  dans  le  cas  où 
la  main  feule  ne  peut  opérer  ce  mouvement  de  bâf- 
cule ,  il  convient  de  fe  fervir  du  levier.  Si  l’ufage 
en  paroît  alors  plus  facile  &  plus  fur  que  dans  le 
premier  cas ,  l’on  ne  peut  cependant  fe  flattes 
encore  d’en  obtenir  tout  le  fuccès  nécelîàire ,  cha¬ 
que  fois  qu’on  y  aura  recours ,  tant  on  y  ren¬ 
contre  d’obftacles  en  quelques  occafions.  Pour 
employer  utilement  cet  inftrument  dans  le  cas 
dont  il  s’agit ,  il  faut  l’infinuer  le  long  du  facruni 
&  du  fommet  de  la  tête ,  jufqu’au-defïus  de  là 
fontanelle  poftérieure ,  ce  qui  eft  plus  facilê  que 
dans  la  pofîtion  précédente  j  &  l’on  s’efforce  d’en¬ 
traîner  l’occiput ,  tandis  qu’on  fait  remonter  la 
face  dans  la  direétion  prefcrite ,  en  la  repouffant 
de  quelques  doigts.  Quand  la  face  fe  préfente 
dans  la  pofîtion  dont  il  s’agit  au  détroit  inférieur , 
il  peut  fe  faire,  fi  la  tête  eft  très-petite  relative¬ 
ment  à  la  capacité  du  baffin ,  que  le  menton  pa- 
roiflè  au  haut  de  la  vulve  &  s’engage  fous  le 
fommet  de  l’arcade  du  pubis.  L’on  ne  doit  plus 
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chercher  alors  à  faire  remonter  la  fhce  derrière  là 
fymphyfe  comme  dans  la  circonftance  précédente  ^ 
mais  feulement  à  entraîner  Tocciput  avec  le levier, 
jufqua  ce  qu’il  ait  franchi  le  bas  de  la  vulve. 
On  peut  confulter  le  §.  1873  ,  tant  pour  la  Aia- 
nière  d’appliquer  le  levier,  que  pour  celle  d’opérer 
l’extraélion  de  la  tête. 

1 8  3 1 .  La  difficulté  de  porter  cet  inftrument  allez 
loin  pour  que  fon  extrémité  embrallè  le  haut  de 
l’occiput ,  lorfque  la  tête  eft  feulement  engagée 
au  détroit  fupérieur  dans  la  pofition  où  nous  la 
çonfidérons  5  &  l’impoffibilité  de  le  faire  pénétrer 
quand  elle  s’y  trouvé'  fortement  ferrée  entre  le 
pubis  &  le  facrum ,  nous  mettent  quelquefois  dans 
la  nécelfité  d’employer  "d’abord  le  forceps  pour  la 
déplacer  &  l’entraîner  dans  le  fond  du  balfm, 
où  l’on  rencontre  moins  d’obftacle. 

1832.  On  placera  dans  ce  cas  les  branches  de 
cet  inftrument  fur  les  côtés  ,  comme  à  l’occalion 
de  la  pofition  précédente  ,  &  l’on  détournera  le 
menton  de  deifiis  la  fymphyfe  du  pubis,  en  le 
portant  du  côté  gauche  du  baflîn,  jufqu’à  ce  que 
la  face  foit  placée  en  travers.  On  fera  defcendre 
Ifi  tête  dans  cette  pofition ,  en  fe  conduifant 
comme  pour  la  fécondé  du  vertex ,  au-delfus  du 
détroit  fupérieur.  J^oye^  §.  1798.  Quand  elle  fera 
parvenue  dans  l’excavatiOn  du  ballîn,  on  effaiera 
de  la  redreftçr  dans  le  finus  du  forceps  même, 
où  on  la  tiendra  libre  alors  &  fans  la  ferrer.  Dans 
le  cas  OÙ  cela  ne  pourra  fe  faire  ainfi ,  on  déga- 
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géra  la  branche  mâle  de  rinftrument ,  &  on  pla¬ 
cera  laucre  fur  le  verrex  qui  doit  répondre  au 
côté  droit  du  baffin  ,  pour  s’efforcer  d’entraîner 
locciputi  pendant  qu’on  repoufTera  la  face,  & 
qu’on  aidera  l’adion  de  ce  levier  au  moyen  de 
plufieurs  doigts  de  la  main  droite  difpofés  conve¬ 
nablement  fur  les  côtés  du  nez  au-deffous  des 
joues ,  comme  nous  le  confeillons  à  l’occaiîon  des 
polîtions  tranfverfales  de  la  face  même.  Voyai 
§.  1854  &  fuivans  &  la  planche  xli®. 

1833.  Après  avoir  abailfe  fuffifamment  l’occi'i 
put ,  &  redreffé  la  tête  dans  ce  fens ,  fi  la  circonf- 
tance  exige  qu’on  en  fafïè  l’extraétion ,  on  repla¬ 
cera  les  deux  branches  du  forceps  fur  fes  côtés , 
de  manière  que  la  branche  mâle  foit  fous  le  pubis 
&  l’autre  au-devant  du  facrum  \  pour  ramener 
le  front  en-deffus ,  .ou  vers  l’arcade  du  pubis ,  & 
opérer  l’acco^uchement ,  comme  nous  l’avons  re¬ 
commandé  au  fujet  de  la  fecpnde  pofition  du  vertex 
ou  du  fommet  de  la  tête.  Voyci  §.  1768. 

Sectioi^  il 

Ve.  l'ufage  du  forceps  &  du  levier  dans  h.  pojition 
tranfverfale  de  la  face  ^  ou  le  front  répond  au 
côté  gauche  du  bajfin  ^  &  le  menton  au  côté 
droit  ;  &  dans  celle  ou  le  front  regarde  le  côté 
droite  &  le  menton  le  côté  gauche. 

1834.  Quand  la  face  fe  préfente  en  travers,  la  Troifième 
tête  pouvant  s’engager  bien  plus  facilement  feprefenSf 
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plus  avant  que  dans  les  pofitions  précédentes,  ou 
Méthode  la  trouve  communément  dans  le  fond  du  balîîn 
sllïut!  '^^lorfquon  eft  appellé  en  fécond  pour  délivrer  la 
femme ,  &  quelquefois  on  ne  peut  plus  la  re- 
drellèr  avec  la  main  feule ,  ni  la  déplacer  pour 
aller,prendre  les  pieds.  SmelLie  recommandoir  alors 
d’appliquer  une  branche  du  forceps  fous  le  pubis 
&  l’autre  au-devant  du  facrum ,  pour  faire  def- 
cendre  la  tête  entièrement  &  tourner  enfuite  le 
menton  fous  l’arcade  antérieure  du  baffin,  afin  de 
l’extraire  dans  cette  pofition.  Mais  le  fofceps  ne 
peut  être  très  -  falutaire  dans  ce  cas ,  que  la  tête 
n’ait  été  préalablement  redrelfée  ,  c’eft-à-dirci 
qu’on  n’ait  repoulfé  le  menton  fur  le  liapt  de  la 
poitrine  de  l’enfant ,  &  abailE  l’occiput.  C’ell: 
Méthode  ce  que  fe  propofoit  M.  Levret  ^  en  confeillant  de 
porter  une  des  branches  de  cet  inftrument  fur  la 
région  occipitale ,  pour  abailfer  cette  extrémité 
de  la  tête ,  en  l’employant  à  la  manière  du  le¬ 
vier  (i).  Les  vues  de  ce  célèbre  Accoucheur  fe- 
roient  excellentes  s’il  n’eût  pas  recommandé  de 
mettre  enfuite  la  face  fous  le  pubis  j  car  fa  mé¬ 
thode  n’efi:  défeélueufe  que  dans  ce  point.  Il  vaut 
bien  mieux  conduire  la  face  en-delîbus ,  que  de  la 
ramener  en-delTus  quand  on  peut  la  tourner  éga¬ 
lement  d’un  côté  ou  de  l’autre. 

183 J.  Si  l’on  peut  fe  fervir  d’une  branche  du 


(i)  Cette  méthode  eft  celle  que  M.  Levret  diftoit  d»os 
fes  leçons  particulières. 


forceps 
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forceps,  en  place  du  levier  ordinaire,  pour  redreflèc 
la  tête ,  le  cho^x  de  celle  qu’on  doit  employer 
n  eft  pas  indifférent ,  car  la  branché  mâle  eft  la 
feule  qui  convienne  dans  la  pofition' tranfverfale 
de  la  face  ,  où  le  vertex  répond  au  côté  gauche 
du  baflin  Sc  le  menton  au  coté  droit ,  comme 
la  branche  femelle  doit  être  employée  exclufi- 
vement  dans  la  pofition  que  nous  décrirons  ci- 
après. 

1856.  On  introduit  la  première  fur  le  côté  De  ia  ttiss 
gauche  du  baffin  &  en  montant  le  long  du 
met  de  la  tête  ,  jufqu’à  ce  que  fon  extrémité  foit  alors» 
parvenue  au-delà  de  la  fontanelle  poftérieure  & 
que  fa  courbure  embrafïè  exadement  la  convexité 
de  loccipun  On  faifit  alors  i’inftrument  des  deux 
mains  -,  favoir  ,  'de  la  droite  placée  à  fon  extrémité  , 

&  de  l’autre ,  contre  les  parties  de  la  femme.  On 
tire  à  foi  j  mais  parallèlement  à  la  cuifïè  gauche  , 
qu’cMi  fuppofe  alongée ,  jufqu’à  ce  que  l’occiput 
foit  aflèz  defcendu  5  en  obfervam  de  replacer  l’inf- 
trumént  convenablement  toutes  les  fois  qu’il  s’é¬ 
chappe  de  delTus  k  tête ,  car  il  eft  rare  qu’on 
réuffiffe  du  premier  coup.  Pour  favorifer  le  mou¬ 
vement  de  bafcule  que  la  tête  doit  faire ,  on  eft 
quelquefois  obligé  de  repoullèr  la  face  du  bout  de 
plufieurs  doigts  de  la  main  gauche ,  tandis  qu’on 
tire  de  l’autre  fur  la  région  occipitale  au  moyen  du 
levier  :  ce  qui  ne  peut  fe  faire  qu’on  ne  prête 
un  point  d’appui  à  cet  inftrument  à  la  faveur  du 
pouce  de  la  première  main,  difpofé  convenable- 
TçmeiJ.  Z 
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-  ment ,  &  comme  on  le  voit  fur  la  douzième 
-planche  (i). 

1837.  Après  avoir  fait  defcendre  fuffifammeftt 
locciput  &  avoir  repoulîe  le  menton  jufques  fur 
la  poitrine ,  on  abandonne  raccouchement  aux 
.  foins  de  la  nature  5  ou  bien  011  applique  les  deux 
branches  du  forceps  fur  les  côtés  de  la  tête  (î 
les  tirconftances  exigent  qu  on  délivré  la  femme 
fans  délai  ;  en  feconduifant  alors  &  dans  la  fuite, 
conformément  aux  principes  établis  à  l’occafion 
de  la  polition  du  fommet ,  où  l’occiput  répond 
au  çôté  gauche  du  baffin.  F^oye:^  §.  1783. 

Quatrième  1838.  La  polition  tranfverfale  de  la  face, dans 
casouiatace  n  i  r  a  /r 

fe  préfente,  laquelle  le  front  répond  au  coté  droit  du  baflin 

ôc  le  menton  au  côté  gauche ,  nous  préfente  les 
mêmes  indications  que  la  précédente ,  à  laquelle 
elle  reflèmble  parfaitement ,  quant  au  rapport  des 

•  dimenfions  de  la  tête  avec  celles  du  baflin.  Si  la 

•  main  feule  ne  peut  redrellèr  la  tête ,  alors  renverfée 
fur  le  dos  de  l’enfant ,  il  faut  fe  fervir  du  levier 

'  ou  de  la  branche  femelle  du  forceps.  On  conduira 
l’un  ou  l’autre  de  ces  inftrumens  fur  le  côté  droit 
du  balfin,  &  jufques  au-delà  de  l’occiput  quo” 
abaiflèra  ou  qu’on  entraînera  comme  dans  la  poli 
'tion  qui  a  été  décrite  précédemment  j  foit 

•  favorife  ce  mouVement  de  bafcule  en  repoullant  a 
face  au  moyen  de  plufieurs  doigts  appliqués  furies 
côtés  du  nez  i  foit  qu’on  l’obtienne  fans  ce  lecours. 


(i)  Foye;i^  la  douzième  planche  &  fon  explication! 
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iSj9.  Lorfqu’on  aura  redrefle  la  tête  conve^ 
tiablement ,  on  fe  fervira  du  forceps  pour  l’ex¬ 
traire,  fi  les  circoiiftances  ne  permettent  pas  d^aban- 
donner  l’expulfion  de  l’enfant  aux  efforts  de  la 
femme.  Mais  ce  fera  la  branche  mâle  de  cet  inf- 
trument  qu’on  placera  fous  le  pubis ,  &  la  branche 
■femelle  au-devant  du  facrum  i  afin  de  pouvoir  ra¬ 
mener  l’occiput  fous  l’arcade  antérieure  du  baf- 
fin ,  comme  dans  la  pofition  traïifverfale  de  la  tête 
où  il  répond  au  côté  droit.  oye^  §»  1784. 

1 840.  Il  eft  des  circonftances ,  extrêmement  rares 
à  la  vérité ,  où  l’on  eft  forcé  de  s*écarter  des  règles 
que  nous  venons  de  prefcrire  à  Tégard  des  po- 
firions  trahfverfales  de  la  face  ,  ôc  dans,  lefquelles 
on  ne  fauroir  redreflêr  la  tête  &  la  ramener  à  fa 
fituation  naturelle ,  ni  retourner  l’enfant  &  l’ex¬ 
traire  par  les  pieds  :  parce  que  ,  d’une  part ,  la 
tête  eft  trop  engagée  &  trop  ferrée  dans  le  baffinj 
&  de  l’autre  ,  la  matrice  trop  contradée ,  trop 
tendue  ,  trop  douloureufe,  ôc  la  vie  de  l’enfant 
d’ailleurs  trop  incertaine.  Dans  ces  cas  d’exception, 
où  les  principes  établis  ne  peuvent  trouver  leur 
application,  ôc  dans  lefquels  la  femme  feule  femble 
mériter ,  le  plus  fouvent ,  toute  notre  attention  , 
il  faut  opérer  l’extradion  de  la  tête  avec  le  forceps, 
comme  le  faifoit  Smelüe  ,  &  de  la  manière  déjà 
prefcrite  au  §.  1825. 


Cas  où  l’oc¬ 
ciput  fe  pré¬ 
fente. 
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ARTICLE  VI. 

Remarque  fur  Vufage  du  forceps  &  du  levier  dans 
les  Accouchemens  oh  Vendant  préfente  la  région 
occipitale  I  df  l’un  des  cotés  dé  la  téte^  au  détroit 
fupéri'eun 

ï  841 .  Le  célèbre  M.  Levret  ne  borne  pas  lutilité 
de  fon  forceps  courbe  aux  feuls  cas  dont  nous 
avons  parlé  jufques  ici  il  le  prefcrit  encore  pour 
ceux  où  la  tête  seft  engagée  &  enclavée  en  pré¬ 
sentant  la  région,  occipitale  j  ou  Tune  des  régions 
pariétales  ;  mais  l’on  ne  trouve  dans  fes  ouvrages 
aucune  obfervation  qui  tende  à  établir  ces  diffé¬ 
rentes  efpèces  d’enclavement ,  ni  aucun  précepte 
qui  foit  relatif  à  fa  manière  d’opérer,  fi  ce  n’eft 
lorfqu’il  parie  de  fon  tire- tête  à  trois  branches  (i). 

1 842.  Si  l’on  fe  rappelle  ce  que  nous  avons  dit, 
dans  un  autre  lieu ,  de  la  caufe  des  accouchemens 
où  la  région  occipitale  fe  préfente,  &  des  indi¬ 
cations  qu’ils  nous  offrent ,  on  verra  fous  quel 
point  de  vue  on  doit  les  confîdérer  ici.  La  tete 
ne  préfente  jamais  cette  région  qu’au  détroit  fu- 
périeur ,  &  dans  le  commencement  du  travail.  Elle 
ne  peut  defcendre  alors  fans  que  cette  région  ne 
«’éloigne ,  &  que  la  partie  du  fommet  où  fe  trouve 
la  fontanelle  poftérieure  ne  fe  rapproche  du  centi^ 


(i)  Voyez  la  première  partie  de  fes  obfervations 
la  caufe  des.  ficcouchemens  laborieux, 
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A\x  baflîn  j  de  forte  que  fi  elle  vient  à  s’enclaver, 
c’eft  moins  l’occiput  qu’elle  préfente  de  front  dans 
ce  moment  ,  que  le  vertex  même  ou  le  fommet. 

1843.  Les  accouchemens  dans  lefquels  la  région 
occipitale  fe  trouvé  placée  fur  l’entrée  du  balîîn, 
au  commencement  du  travail ,  font  toujours  bien 
moins  fâcheux  que  ceux  où  l’enfant  y  préfente 
la  face  \  puifque  la  tête  ne  peut  s’engager  qu’elle 
ne  revienne  à  fa  pofition  naturelle ,  &  ne  fe 
fléchiflè  de  plus  en  plus  fur  la  poitrine  i  au  lieu 
qu’elle  s’éloigne  d’autant  plus  de  cette  bonne  po¬ 
fition  qu’elle  s’engage  davantage ,  quand  c’efi:  la  face, 

&  qu’elle  achève  alors  de  fe  rénverier  fur  le  dos.  . 

1 844.  Lorfqu’on  eft  obligé  d’opérer  l’accouche¬ 
ment  au  moment  où  la  région  occipitale  fe  pré¬ 
fente  ,  fi  on  juge  plus  à  propos  de  le  faire  avec 
le  forceps  que  de  retourner  l’enfant  pour  l’amener 
par  les  pieds ,  il  faut  préalablement ,  d’une  main 
introduite  dans  le  vagin  ,  écarter  le  fommet  de  la 
tête  du  point  de  la  marge  du  baflîn  contre  lequel 
il  eft  appuyé ,  &  le  ramener  au  centre  du  détroit 
fupérieur  j  pour  placer  enfuite  les  branches  de  l’inf- 
trument  fur  les  oreilles  de  l’enfant ,  comme  nous 
l’avons  recommandé  à  l’égard  des.  différentes  pofi- 
tions  du  vertex.  Un  exemple  fuffira  pour  faire 
connoître  la  manière  d’opérer  dans  tous  les  cas  de 
cette  efpèce, 

1845.  Suppofons  que  la  région  occipitale  fe  pré-  De  la  ma- 
fente  au  détroit  fupérieur  de  forte  que  le  derrière 

du  col  foit  appuyé  fur  le  rebord  des  os  pubis ,  ^  alors  em- 
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le  le  Tommét  de  la  tête  contre  la  faillie  du  facraw'- 
Dans  ce  cas^,  on  introduira  la  main  vers  la  partié 
poftérieure  du  baflin ,  jufqu  a  ce  que  les  doigts 
foient  parvenus  aflèz  loin  pour  embraflèr  le 
vertex  ,  &  Tentraîner  au  milieu  du  détroit  j  pen¬ 
dant  qu’on  exercera,  une  preûîon  plus  ou  moins 
forte  fur  le  ventre  de  la  femme  au  moyen  de 
l’autre  main ,  dans  les  vues  de  diminuer  un  peu 
l’obliquité  antérieure  de  la  matrice.  On  appliquera 
le  forceps  enfuite  fur  les  côtés  du  baflin,  &  à 
une  hauteur  convenable  fur  ceux  de  la  tête  > 
comme  dans  la  première  pofition  du  vertex,  où 
elle  s’efl:  enclavée.  On  détournera  l’occiput  de  deflùs 
la  fymphyfe  du  pubis,  en  le  dirigeant  vers  la  partie 
latérale  gauche  du  détroit ,  afin  de  rendre  les  plus 
grands  diamètres  refpeétifs  \  Ôc  on  entraînera  la 
tête  dans  cette  direétion  jufqu’au  .fond  du  baflin, 
où  on  lui  fera  faire  un  autre  mouvement  de  ro^ 
tation  pour  ramener  la  région  occipitale  fous  l’ar¬ 
cade  des  os  pubis ,  &  achever  l’accouchement  à 
l’ordinaire. 

184Ù.  Si  l’occiput  fe  préfentoit  dans  une  fitua- 
tion  différente  de  celle  que  nous  venons  de  prendre 
pour  exemple ,  il  faudroit  fe  fervir  également  de 
la  main  pour  ramener  le  fommet  de  la  tête  à 
1  entrée  du  baflin  ,  en  prenant  pour  règle  de  con¬ 
duite  à  ce  fujet ,  ce  que  nous  avens  dit  de  ces 
fortes  d’accouchemens  au  §.  1408  &  fuivans. 
Quant  à  l’application  du  forceps ,  il  faut  confuker 
ce  qui  a  été  preferit  à  l’occaflon  de  la  pofition  du 


DES  C  COV  C  UÏ.M'EN  Si  55^ 
fommet ,  à  laquelle  on  aura  réduit  alors  la  tête  de 
lenfant. 

1 847.  La  tête  ne  peut  préfenter  un  de  fes  cotés ,  cas  où  fim 
quelle  ne  foit  penchée  plus  ou  moins  fur  Tépaule 
oppofée  ;  comme  elle  ne  peut  offrir  la  face ,  qu’elle  fente, 
ne  foit  renverfée  fur  le  dos.  Ce  font  aufE  à-peu- 
près  les  mêmes  caufes  qui  déterminent  ces  régions 
à  fe  placer  à  l’entrée  du  haflîn  :  mais  les  fuites  de 
ces  mauvaifes  polirions  font  bien  différentes.  Dans 
la  première  ,  la  tête  ne  peut  s’engager  qu’elle  ne 
fe  redrefîè  &  qu  elle  ne  revienne  comme  d’elle- 
même  à^fa  lituation  naturelle  :  au  lieu  qu’elle 
s’en  éloigne  au  contraire  de  plus  en  plus  en  s’en¬ 
gageant  ,  lorfqu’elle  préfente  la  face  j  ainfi  que 
nous  venons  de  le  faire  obferver  de  nouveau  au 
§.  1843.  L’enclavement  n’eft  donc  pas  plus  à 
craindre  dans  les  polirions  des  parties  latérales  de 
la  tête  ,  que  dans  celles  de  l’occiput  •,  puifqu’il  ne 
peut  avoir  lieu  que  la  tête  ne  s’engage ,  &  quelle 
ne  peut  s’engager  dans  tous  ces  cas  qu’elle  ne 
fe  redrelïè  &  ne  revienne  à  fa  lituation  natu¬ 
relle.  Si  elle  s’enclavoit ,  ce  feroit  alors  le  fommet 
qui  fe  préfenteroit ,  &  ce  cas  rentre  dans  ceux 
qui  ont  été.expofés  ci-devant.  C’eft  donc  bien 
moins  l’enclavement  qui  doit  nous  déterminer  à 
recourir  aux  inftrumens  pour  opérer  l’accouche¬ 
ment  5  quand  un  des  côtés  de  la  tête  fe  préfente» 
que  le  danger  qu’il  y  auroit ,  félon  les  circonf- 
tances  ,  *à  retourner  l’enfant  &  à  l’amener  par  les 
pieds. 
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ps  la  ma-  1 848.  Si  CCS  mêmes  circonftancesv  pcuvoîent 
faudLu*^  '  quelquefois  nous  décider  en  faveur  du  forceps,  d 
^pyer^^ç  faudroit  commencer  par  redrefler  la  tête  au  moyen 
ifgrçeps,  d’une  main  introduite  dans  le  vagin ,  avant  de  l’ap¬ 

pliquer  j  afin  de  fe  fçrvîr  enfuite  de  cet  inftrument 
comme  dans  les  différentes  pofitions  du  fommet. 
Un  exemple  doit  fuffire  encore  pour  Tintelligence 
de  ce  que  l’on  doit  faire  dans  tous  les  cas  où  1  un 
des  cotés  de  la  tête  fe  prêifente, 

1 849.  Suppofons  que  ce  foit  la  partie  latérale 
droite  qui  fe  trouve  fur  l’entrée  du  baffin,  de 
manière  que  le  fommet  foit  appuyé  contre  la 
faillie  du  facrum  ,  &  le  bas  de  l’oreille  fur  le  re¬ 
bord  des  os  pubis  :  pofition  qui  n’eft  pas  fort 
rare ,  comme  on  l’a  remarqué  ailleurs.  Si  l’on 
Jugeoit  alors  plus  expédient  d’opérer  l’accouche¬ 
ment  avec  le  forceps  que  de  retourner  l’enfant  Ôc 
de  l’amener  par  les  pieds ,  il  faudroit  introduire 
la  main  gauche  dans  le  vagin ,  en  infinüant  les 
doigts  au-deffus  du  vertex  pour  l’entraîner-  au  dé¬ 
troit  fupérieur  j  de  même  qu’on  le  feroit ,  fi  on 
pe  fè  propofoit  autre  chofe  que  de  rappeller  la 
tête  à  fa  pofition  ordinaire  ,  dans  les  vues  d’aban-^ 
donner  enfuite  Taccouehement  aux  foins  de  la  na¬ 


ture.  F()ye^  §.  1475.  Après  avoir  opéré  ce  chan¬ 
gement  J  le  fommet  de  la  tête  fe  trouvant  place 
tranfverfalement  au  détroit  de  forte  que  l’occiput 
regarde  le  côté  gauche ,  il  faut  introduire  la  branche 
femelle  du  forceps  fous  la  fymphyfe  du  pubis  ,  ^ 
k  bî^pçhe  mâle  au-dévant  du  kcrum  j  pour  laifif 
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éc  pour  extraire  la  tête,  en  fuivant'les  règles  pref- 
aites  au  §.  1785. 

1850.  Le  fuccès  de  1  application  du  levier  pour 
fedreflèr  la  tête  ou  ramener  le  fommet  à  1  entrée 
du  balïîn ,  eft  trop  incertain  dans  tous  ces  cas , 
pour  nous  autorifer  à  le  recommander  :  la  main 
eft  préférable. 

ARTICLE  VIL 

I>e  Vttfage  du.  forceps  ,  pour  extrcdfe  la  tête  j 
dans  les  4-ccouchemens  contre  nature  pà  le  tronc 
de  l'enfant  eji  entièrement  fortu 

i8;i.  Perfonne  n’ignore  le  danger  auquel  l  eW'  ta^e*s*du^or- 
fant  eft  expofé  dans  les  accouchemens  où  l’on  eft  ^“3°* 
oblige  de  1  extraire  par  les  pieds  5  fur-tout  quand  l’enfant  eft 
le  baflin  eft  un  peu  reflèrré  relativement  au  vo- 
lume  de  la  tête.  Sa  mort  eft  prefque  toujours 
inévitable  dans  ce  dernier  cas  ,  foit  qu’on  exerce 
de  grands  efforts  fur  le  tronc  à  deflèin  d’extraire 
la  tête,  foit  qu’on  prenne  le  parti  d’en  abandonner 
l’expulfton  aux  foins  de  la  nature  ,  après  avoir 
dégagé  les  pieds  ;  comme  quelques-uns  l’ont  trop 
généralement  recommaiidé.  L’enfant  eft  viélime , 
dans  le  premier  cas ,  des  extenfions  forcées  de  la 
colonne  épinière  ,  du  tiraillement  de  la  moelle 
qu’elle  renferme  ,  &  de  la  luxation  de  quelques- 
unes  des  vertèbres  cervicales ,  ou  de  la  tête  même  : 
dans  l’autre  cas ,  fa  mort ,  au  contraire ,  eft  l’effet 
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de  la  compreidîon  qu’éprouvent  le  cordon  ombi¬ 
lical  &  la  poitrine ,  en  traverfant  Fefpèce  de  filière 
que  forme  le  baflin ,  où  ceS  parties  féjournent  plus 
eu  moins  de  temps  j  &  peut-être  auffi,  dans  la 
fuite,  de  la  compreffion  des  vaillèaux  jugulaires j  le 
bord  de  l’orifice  de  la  matrice  &  l’entrée  de  la 
vulve  fe  reflerrant  fur  le  col,  &  agiflànt  à  la  ma¬ 
nière  d’une  ligature. 

Des  Au-  iSjz.  L’art  tend  donc  une  main  bien  peu  fe- 
empîoyé°”e  ^ourable  l’enfant ,  dans  cette  malheureufe  cir- 
forceps  dans  confiance ,  &  de  toutes  fes  reflburces,  la  plus 
afiùrée  ne  le  garantit  pas  toujours  du  danger 
prelTant  qui  le  menace.  Smellic  a  plufieurs  fois 
appliqué  le  forceps  avec  fuccès  en  pareil  cas ,  & 
nous  avons  marché  fur  fes  traces  \  mais  peu  d’Ac-' 
coucheurs  avec  nous  l’ont  imité  :  du  moins  ne 
trouve-t-on  aucuns  vefiiges  de  cette  méthode  dans 
leurs  ouvrages ,  fi  ce  n’efi  dans  celui  de  M.  De- 
leurie.  Cet  Auteur  ne  connoilfoit  pas  vraifembla- 
blement  Smellic  j  fur -tout  fa  xxxv*  Tablé  & 
fon  explication  (i),  où  l’on  trouve  des  vues  qui  ne 
peuvent  naître  que  d’un  Praticien  vraiment  infirme  > 
puifqu’il  alfiire  que  ce  n’efi  qu’à  force  d’études  de  de 
réflexions  qu’il  a  obtenu  quelque  fuccès  du  forceps 
dans  ces  fortes  d’accoucheraens  j  Smellic  fe  bornant* 
dit-il,  à  en  preferire  l’ufage ,  hc  ne  décrivant  pas 


(î)  Smellie,  tome  IV,  pag,  65 ,  pl.  XXXV,  tradu^» 
Françoife. 
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îa  manière  de  s’enfervir  (i).  Nous  trouvons  au  con¬ 
traire  Smelâe  fi  clair  &  fi  précis  fur  ce  dernier  point, 
que  nous  renverrions  à  fon  ouvrage,  fi  la  méthode 
qu’il  décrit  corîvenoit  à  tous  les  cas  où  la  tête 
peut  être  retenue  après  la  fortie  du  tronc,  mais 
n’étant  applicable  qu’aux  pofitions  dans  lefquelles 
la  longueur  de  la  bafe  du  crâne  eft  félon  le  dia¬ 
mètre  antero  -  poftérieur  du  balîîn,  foit  quel  oc¬ 
ciput  réponde  au  pubis  ou  au  facrum ,  elle  ne 
fauroit  mériter  la  préférence'  fur  celle  que  nous 
décrirons  pour  les  fituations  tranfverfales ,  bien 
plus  fréquentes  que  ne  le  font  ces  premières ,  fi  on 
confîdère  la  tête  retenue  au  détroit  fupérieur. 

i8/^.  L’obligation  de  conferver  la  vie  à  dSfvïntfalle 
faut  n’eft  pas  le  feul  motif  qui  doive  nous  dé-  recourir  à 
terminer  à  faire  ufage  du  forceps  dans  les  accou-  ment, 
chemens  dont  il  s’agit  j  il  faut  encore  l’employer 
après  fa  mort  pour  en  éviter  la  détroncation, 
c’eft-à-dire,  l’arrachement  du  tronc  &  fa  féparation 
d’avec  la  tête  -,  on  doit  même  le  préférer  alors  d’au¬ 
tant  plus  volontiers  qu’on  a  plus  de  raifon  de 
craindre  cet  accident  :  ce  n’eft  p^s  que  celui-ci  foit 
redoutable  pour  l’enfant ,  puisqu’il  eft  déjà  mort, 
mais  parce  qu’il  eft  plus  facile  d’exçraire  la  tête 
quand  elle  eft  encore  liée  au  tronc  que  lorfqu’elle 
en  eft  féparée. 

1 85 4.  Ce  n’eft  pas  toujours  au  détroit  fupérieur 


(i)  Traite  d  Accouchemens  ,  par  M.  Deleurie,  nouv» 
édit.  §.  798  &  800. 
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que  la  tête  eft  forcée  de  s’arrêter  dans  les  accou*» 
chemens  contre  nature  où  on  tire  lenfant  par 
les  pieds  j  quelquefois  Tobilacle  qui  la  retient  ne 
vient  que  du  détroit  inférieur,  &  la  circonftance 
n’en  eft  que  bien  plus  favorable  à  lapplication 
du  forceps.  Si  le  lieu  du  baffin  où  la  tête  fe  trouve 
arrêtée  apporte  quelques  légères  différences  dans 
la  manière  d’employer  cet  inftrument,  fa  pofition 
relativement  à  ce,  même  litu  en  exige  de  bien  plus 
eilèntielles ,  comme  on  le  verra  ci-après. 

Section  tHEMiêRE. 


De  la  maniéré  employer  le  forceps^  quand  k 
tête  eji  retenue  par  fa  bafe  dans  la  pofition  oà 
V occiput  répond  au  pubis  ^  &  la  face  au  facrum; 
&  dans  celle  oà  V occiput  eji  contre  ce  dernier 
&  la  face  vers  le  pubis. 


Pfemietf  I  Sy  y.  Dans  le  premier  de  ces  cas ,  aprè? avoir  dé- 
pifcarion^dû  i  entant  &c  les  avoir  enveloppés  dü 

a  rès'î^for  entouré ,  011  relève 

■  tte  du  tronL  le  tout  convenablement  vers  le  ventre  de  la  femme, 
&  on  le  fait  foutenir  par  un  aide.  Cn  infinue  les 
branches  de  rinftrument  fur  les  côtés  du  bainn(Oï 
avec  les  mêmes  foins  &  de  la  même  manière  qu® 


dans  la  première  pofition  du  fommet  de  la  jête  % 
ayant  égard  feulement  à  la  hauteur  à  laquelle  la 
bafe  du  crâne  eft  arrêtée ,  pour  les  enfoncer  plus 


(i)  Voye^  la  treizième  planche., 
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OU  moins  &  eh  abaiflèr  de  même  l’extrémité 
externe,  Lorfque  ces  deux  branches  font  réunies 
&  fixées  ,  on  opère  l’extraélion  de  la  tête ,  en  lui 
feifant  décrire  une  marche  différente ,  félon  le 
lieu  du  baffm  quelle  occupe ,  &  les  détroits  qu elle 
doit  franchir. 

1856,  Quand  elle  ne  s’eft  arrêtée  qu’au  détroit 
inférieur,  on  tire  de  la  main  droite  fur  l’extrémité 
du  forceps,  en  la  relevant  infenfiblement  à  mefure 
que  la  face  fe  dégage  vers  le  bas  de  la  vulve, 
jufqu’à  ce  que  le  front  foit  au-dehors  j  pendant 
qu’on  foutient  le  périnée ,  de  l’autre  main ,  pour 
prévenir  fa  rupture. 

1857.  Lorfque  la  tête  eft  encore  au-deflus  du 
baffin ,  on  porte  les  branches  du  forceps  plus 
avant  que  dans  le  cas  précédent,  &  on  en  tient  l’ex¬ 
trémité  beaucoup  plus  baflè.  On  faifit  enfuite 
celle-ci  de  la  main  droite,  &  le  milieu  de  l’inftru- 
ment  de  la  gauche  j  on  déplace  la  tête  &  on  lui  donne 
une  fituation  prefque  tranfverfale  relativement  au 
détroit  fupérieur ,  en  tournant ,  de  préférence  , 
l’occiput  vers  le  côté  gauche  du  baffin,  comme 
on  le  voit  fur  la  quatorzième  .planche.  Si  la 
tête  étoit  engagée  &  ferrée  dans  le  détroit, 
il  faudroit,  avant  de  la  rouler  ainfî,  l’ébranler 
un  peu  ôc  la  repoullèr  de  quelques  lignes,  en 
portant  alternativement  l’extrémité  du  forceps 
vers  l’une  &  l’autre  cuiflès  de  la  femme,  comme 
on  le  remarque  au  §.  1818.  En  roulant  la  tête 
&  en  lui  donnant  la  pofition  tranfverlâle  qui  @1^ 
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indiquée ,  il  faut  baiffer  de  plus  en  plus  le  bo^t 
de  rinftrument  &  le  porter  un  peu  vers  la  cuifiè 
gauche  de  la  femme.  C’eft  également  dans  cette 
direélion  qu’il  faut  tirer  pour  l’entraîner  dans 
l’excavation  du  balïîn  j  mais  auffi-tôt  qu’elle  y 
eft  parvenue  ,  on  la  fait  rouler  de  nouveau  pour 
-ramener  l’occiput  derrière  la  fymphyfe  du  pubis; 
&  continuer  de  l’extraire ,  comme  il  eft  prefcrit 
au  §.  précédent  ;  c’eft-à-dîre ,  en  relevant  infenfi- 
biement  l’extrémité  du  forceps  &  en  tirant  à  foi. 

i  8y8.  Laperfonne  qui  foutient  le  corps  de  l’en- 
-jfant,  qui  eft  au-dehors ,  doit  lui  faire  fuivre  tous  les 
mouvemens  qu’on  imprime  à  la  tête.  Pendant  que 
;  P  Accoucheur  tourne  l’occiput  vers  le  côté  gauche 
du  baflîn ,  on  doit  incliner  le  dos  vers  l’aine 
.gauclie  de  la  femme,  &  le  remettre  en-deffus 
comme  il  étoit  auparavant ,  dans  le  moment  où 
.^l’on  ramène  cette  même  région  occipitale  derrière 
la  fymphyfe  du  pubis.  Ces  précautions  font  éga- 
jlement  néceflaires  dans  les  polîtions  que  nous 
allons  décrire. 

Secoadcas  1859.  Lorfque  la  tête,  arrêtée  par  fa  bafe, 
l’occiput  au  facruiu  &  la  facç  au  pubis, 

ceps  après  au  lieu  de  relever  le  tronc  de  l’enfant  vers  le  ventre 
la  fowie  du^  .  ,  1  •  <  0,,  il  le 

tronc.  de  la  mtre,  comme  on  le  voit  au  §.  loyC  “  ‘ 

faut  porter  un  peu  en  arrière ,  où  un  aide  le 
.foutiendra  pareillement  entouré  d’un  linge  ,  dont 
,.on  aura  également  enveloppé  les  bras.  On  intro¬ 
duira  les  branches  du  forceps ,  comme  dans  la 
^pofitiq^i  précédente ,  mais  au-deftus  du  corps:de 
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i’enfent  i  en  les  conduifant  du  bout  de  quelques 
-doigts,  jufquau  delà  des  cotés  de  la  mâchoire 
inférieure.  On  en  tiendra  l’extrémité  un  peu  plus 
haut  que  dans  le  premier  cas ,  ü  la  tête  occupe 
le  fond  du  baflin  j  &  le  plus  bas  poffible  ,  fans 
jiuire  à  l’enfant ,  lorfqu’elle  eft  arrêtée  au  détroit 
fupérieur  (1).  Après  avoir  placé  cet  inftrumenc 
convenablement ,  on  procède  à  l’extraétion  de  la 
.tête  ,  de  la  manière  fuivante. 

i8do.  Quand  elle  eft  encore  au  détroit  fupé-  P®  la  «a- 
rieur,  on  1  ébranle  un  peu,  pour  la  faire  re- trairelatète, 
monter  d’abord  ^  détourner  enfuite  la  face  plus 
aifément  de  derrière  Ig  pubis  j  ce  qui  n’eft  pas  diflS- 
cile  ,  lorfqu’on  a  la  précaution ,  pendant  qu’on  la 
détourne  ainfi,  de  baiffer  davantage  l’extrémité 
de  l’inftrument  &  de  l’incliner  un  peu  vers  la 
cuiffe  du  côté  où  on  dirige  la  face  j  ce  que  nous 
faifons  de  préférence  vers  le  côté  gauche.  Ayant 

■  (i)  Quand  la  tête  eft  aufll  éloignée,  fi  l’on  éprouve 

-trop  de  difficulté  à  introduire  les  branches  du  forceps 
au-deflusdu  corps,  par  rapport  à  l’impoffibiiité  où  l’on 
eft  alors  de  baiffer  l’extrémité  de  l’inftrument  autant 
qu’on  le  fait  dans  la  pofuion  précédente,  il  faut  effayer 
de  le  porter  en-deffous,  en  tenant  l’enfant  élevé  du 
côté  du  ventre  de  la  mère.  Mais  il  en  réfultera  des 
inconvéniens  pour  faire  fuivre  à  la  tête  la  marche 
prefcrite  au  §.  i86i  ;  inconvéniens  qu’on  n  ’  préviendra 
qu’en  retirant  l’inflrument,  quand  la  tête  fera  defcendue 
dans  le  baffin ,  &  en  le  remettant  comme  dans  la  pofttion 
tranfverlale  que  nous  décrivons  après  celle-ci. 
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placé  le  plus  grand  diamètre  de  la  bafe  du  cfâfte 
félon  le  plus  grand  du  détroit  fupérieur ,  on  doit 
tirer  fur  rinftrument ,  dans  une  direétion  qui  ten* 
droit  à  paflèr  obliquement  fous  la  cuiflè  gauche 
de  la  femme,  fi  on  veut  entraîner  la  tête  dans 
Texcavation  du  baffin  j  où  on  lui  fait  exécuter  aulîi- 
lôt  un  autre  mouvement  de  rotation  ,  par  lequel 
on  ramène  la  face  fous  le  pubis.  SU  faut  baiflèr 
l’extrémité  de  l’infirument  &  l’incliner  vers  l’une 
des  cuifiès  de  la  femme  en  même  temps  qu’on 
change  la  pofition  de  la  tête  à  l’égar^  du  détroit 
fupérieur,  il  faut  la  relever  &  la  ramener  vis-à- 
vis  le  pubis ,  lorfque  dans-  le  dernier  temps  on 
ramène  la  face  fous  celui-ci. 

1861.  Pour  achever  l’extraétion  de  la  tête,  dès 
qu’on  l’a  réduite  à  la  pofition  dont  il  s’agit  ref- 
pecfivement  au  détroit  inférieur ,  on  tient  le  for¬ 
ceps  de  la  main  droite  feulement  placée  à  fon 
extrémité  ,  èc  on  applique  la  gauche  contre  le 
périnée  de  la  femme,  au-defibus  du  col  de  1  en¬ 
fant  ,  qu’on  foutient  alors  du  bord  radial  de  1  in¬ 
dex  i  de  maifière  que  ce  foit  fur  ce  doigt  que  fe 
pafle  le  centre  du  mouvement  que  la  tête  doit 
décrire  en  fe  dégageant  ,  &  non  pas  fur  la  com- 
mifïiire  de  la  vulve  ou  la  fourchette.  Qn  tire  à 
foi  de  la  première  main ,  en  relevant  peu  a  peu 
les  branches  de  l’inftrument  &  en  les  portant 
alternativement  vers  l’une  &  l’autre  cuifiès  de  la 
femme ,  jufqu’à  ce  que  toutes  les  parties  de  la 
face  &c  du  vertex  fe  foient  dégagées  fucceffivetnenC 
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de  deffous'  le  pubis  :  car  c  eft  en  fuivant  cette 
marche  que  la  tête  doit  fortir  dans  la  pafition  oà 
elle  eft  ,  pour  n  offrir  que  les  plus  petits  dia¬ 
mètres  à  ceux  du  baflin  j  comme  nous  lavons 
fait  obferver  en  traitant  du  méchanilme  de  l’ac¬ 
couchement  naturel ,  dans  lequel  les  pieds  pré- 
fentent,  les  orteils  en-deftus. 

1862.  Si  la  tête  n’étoit  retenue  que  par  le  dé¬ 
troit  inférieur ,  à  finftant  où  nous  nous  crovons 
obligés  de  recourir  au  forceps ,  la  tirconftance 
n’en  feroit  que  plus  avantageufe  ,  tant  pour  ce 
qui  regarde  l’mtrodudion  des  br^iches  de ,  cet 
inftrument  que  pour  l’extradion  de  la  tète  même  ; 

&  il  faudroit  fe  comporter  quant  à  l’un  &  à  l’autre 
points  comme  on  l’a  prefcrit  aux  §.  i8j9&:i86i. 

L’on  ne  doit  eflayer  de  tourner  la  face  vers  le  fa- 
aum,  dans  le  cas  qui.  fait  le  fujet  de  ces  mêmes 
paragraphes,  qu’avec  les  plus  grands  ménagemens.  . 

SectionII. 

De  la  manière  d’employer  le  forceps  ^  quand  la 
tête  eji  retenue  dans  une  fituation  tranfverfale  ^ 
après  la  fortie  du  tronc. 

1863.  C’eft  ordinairement  dans  cette  direéfion  Trqifi^me 
que  la  bafe  du  crâne  s'arrête  au  détroit  fupérieur  fasde  rappU- 
quand  l’enfant  vient  par  les  pieds  i  &  cet  accident  for^ps 
eft  à  craindre  toutes  les  fois  que  la  diftance  dii  apres  la  for- 
pubis  à  l’angle  facro-vertébrai  fe  trouve  au-deffbus 
de  mois  pouces  &  demi  d’étendue.  La  pofition  dé 
^ome  IL  A  Si 
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la  tête ,  quoique  tranfverfale ,  n’eft  cependant  pas 
toujours  exadement  la  même  j  ‘car  Tocciput  ré¬ 
pond  quelquefois  au  côté  gauche  du  balîin,  & 
d’autres  fois  au  côté  droit  :  ce  qu’il  n’eft  pas  inutile 
de  remarquer  pour  l’application  du  forceps  courbe; 
puifque  les  branches  n’en  doivent  pas  être  placées 
de  la  même  manière  dans  l’un  &  l’autre  cas.  Il 
ne  fuffit  pas  de  les  diriger  fur  les  côtés  de  la  tête 
à  une  hauteur  convenable ,  il  faut  encore  les  dif- 
pofer  de  façon  que  leur  bord  concave  regarde 
l’occiput ,  afin  qu’on  puiflè  le  ramener  fous  le 
pubis  dans  le  dernier  moment.  Ce  feroit  ici  le 
lieu  de  retracer  ce  que  nous  avons  dit  des  incon- 
véniens  qu’il  y  auroit  de  placer  une  branche  de 
cet  inftrument  fur  la  face^  &  l’autre  fur  l’occiput; 
comme  cela  arriveroit  fi  l’on  fuivoit  la  méthode 
de  Smellie  &  de  M.  Delcurie  ;  mais  nous  ren¬ 
verrons  à  l’article  où  nous  traitons  des  pofitions 
ttanfverfales  du  fommet  de  la  têtè  à  l’égard  du 
détroit  fupérieur. 

1864.  Nous  ne  diflîmulerons  cependant  pas  que  ce 
procédé  peu  conforme  aux  préceptes  de  l’Art  eft  plus 
facile  à  exécuter  que  celui  que  nous  y  fubftituerons, 
quant  à  l’application  même  du  forceps  :  mais  ce 
foible  avantage  ne  fauroit  nous  déterminer  à  le 
préférer ,  parce  qu’il  eft  bien  moins  fûr  pour 
l’enfant.  Puifqu’il  convient  de  placer  les  branches 
du  forceps  fur  les  côtés  de  la  tête ,  &  qu’on  ne 
le  fait  jamais  plus  ailément  que  quand  elles  peU' 
vent  être  introduites  eaa  même  temps  vers  les  cotés 
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du  baflîn  ,■  l’Accoucheur  s’épargneroit  quelques 
difficultés,  s’il  pouvoic ,  de  la  main  feule,  après 
avoir  abaiffié  les  bras  de  l’enfant ,  changer  la  po^ 
fition  de  la  tête  &  la  réduire  à  la  première  de 
celles  que  nous  avons  décrites  ;  c’eft-à-dire ,  s’il 
pouvoir  tourner  la  face  vers  le  facrum  ;  mais  le 
plus  fouvent  ôc  même  prefque  toujours ,  il  teft- 
teroit  vainement  ce  déplacement.  On  fe  conduira 
donc  de  la  manière  fuivante. 

1865.  Quand  l’occiput  répond  au  côté  gauche  Délàfiii* 
du  baflin ,  on  incline  d’abord  le  tronc  &  les  bras  rèr  dansai* 
de  l’enfant,  entourés  d’un  même  linge,  vers 
cuilîè  de  ce  côté,  où  un  aide  les  foutient  pendant 
qu’on  applique  le  forceps.  On  introduit ,  en  premier, 
la  branche  femelle  vers  le  côté  droit  du  baffin , 
en  dirigeant  fon  extrémité  au  moyen  de  quelques 
doigts  de  la  main  gauche  jufqu’au-delà  du  menton 
de  l’enfant  &  un  peu  fur  la  joue  droite ,  pour 
qu  elle  ne  s’arrête  pas  fous  la  mâchoire ,  qu’elle 
ne  s’engage  pas  dans  la  bouche ,  &  ne  rencontre 
pas  le  nez  dans  fon  trajet.  On  plonge  cet  inftru-* 
ment ,  dans  la  même  dirsdion ,  à  la  hauteuif 
du  front  de  l’enfant’j  enfuite  en  le  poulTant  du 
bout  des  doigts  qui  lui  ont  fervi  de  guide ,  Sé 
qu’on  place  alors  fur  fon  bord  poftérieur  ou  con¬ 
vexe  ,  on  le  feit  paflèr  fur  le  milieu  de  la  face 
&  fur  la  tempe  gauche ,  pour  le  conduire  fous  le 
pubis  pendant  qu’on  baille  de  l’autre  main  , 
mais  infenfiblement ,  fon  extrémité  externe  ôC 
qu’on  tpurne  diredement  à  l’horizon  le  bout  du 
A  a  2 
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crochet  qui  la  términe  :  comme  on  le  remarque 
à  1  occafîon  de  Tune  des  pofîtions  tranfverfales  du 
fommet  de  la  tête.  Voy.  §.  1 8o8. 

i86^.  On  infinue  l’autre  branche  au-devant 
du  facrum  ,  &  à  la  même  hauteur  que  la 
première  ,  ainh  qu’on  l’obferve  fur  la  quator¬ 
zième  planche  &  au  §.  1 809.  Après  cela  ,  on 
les  réunit  &  on  les  airujettit  convenablement. 
On  tire  d’abord  le  plus  en  en -bas  poiTible, 
jufqu’à  ce  que  la  tête  ait  franchi  le  détroit  fupé- 
rieur  ;  en  obfervanr ,  à  mefure  qu’elle  defcend , 
d’incliner  un  peu  l’extrémité  du  forceps  vers  la 
cuillè  gauche  de  la  femme.  Mais  aulîî-tôt  quelle 
eft  parvenue  dans  le  fond  du  baffin ,  on  ramène 
l’occiput  fous  le  pubis  en  relevant  le  bout  de 
rinftrument,  &  en  le  portant  vis-à-vis  lafym- 
jphyfe  j  pour  continuer  d’opérer  comme  daits  la 
première  pofition. 

-  1867.  On  place  le  forceps  de  la  même  manière,' 

ë  dans  la  fitiiation  tranfverfale  de  la  bafe  du  crâne 
où  le  derrière  de  la  tête  répond  au  côté  droit  du 
baflîn  ;  avec  cette  différence  feulement  que  la 
branche  mâle  foit  fous  la  fymphyfe  du  pubis,  & 
la  branche  femelle  au-devant  du  factura.  On  in- 
finue  d’abord  la  première  vers  le  côté  gauche  du 
baffin,  où  fe  trouve  la  faée.  Après  l’avoir  plongée 
à  la  hauteur  convenable  pour  que  fon  extrémité 
embraffe  le  front ,  on  la  conduit  fous  la  fymphyfe» 
en  la  pouffant  du  bout  de  plufieurs  doigts  de  la 
main  droite ,  qui  lui  ont  fervi  de  guide ,  &  qu  on 


r 
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applique  alors  fur  fon  bord  convexe  i  pendant 
quon  baiflè  infenfiblement  &c  autant  qu'on  le 
peut  fon  extrémité  ,  en  tournant  la  pointe  du 
crochet  en  en-bas.  On  introduit  enfuite  l’autre 
branche  en  fuivant  le  factum.  Lorfqu’elles  font 
réunies  ,  on  faifit  l’inftrument  des  deux  mains  , 
la  gauche  étant  placée  à  fon  extrémité,  Ôc  la 
droite  au  milieu.  .On  tire  premièrement  en  en-bas 
&  en  portant  un  peu  la  première  main  vers  la 
cuilTe. droite  de  la  femme,  où  l’on  a  dû  incliner  / 
avant  tout ,  le  corps  de  l’enfant.  Quand  la  tête  a 
traverfé  le  détroit  fupérieur ,  on  la  roule  dans  la 
cavité  du  baffin ,  pour  ramener  l’occiput  fous  le 
pubis,  ôc  achever  de  l’extraire  à  l’ordinaire. 
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CHAPITRE  IV. 

D&  l^iifdge  du  levier^ 

Cas  ©ù  le  1868, L’utilité  du  kvier  ne  paroîtra  pas  aulH 
générale  que  celle  du  forceps ,  d  après  ce  que  nous 
en  avons  déjà  ditj  &  chaque  Praticien,  fans  con- 
fulter  notre  opinion  ,  -s’en  convaincra  aifèment, 

'  _  s’il  veut  donner  la  plus  légère  attention  à  la  ma¬ 
nière  d’agir  dê  ces  deux  inftrumens.  On  ne  doit 
employer  le  levier  que  pour  corriger  certaines  po~ 
lirions  défèdueufes  de  la  tête ,  &  favorifer  fëcon- 
dairement  fa  fortie  (i)  -,  au  lieu  que  le  forceps  peut 
fervir  à  l’extraire  ,  toutes  les  fois  qu’il  n’exifte  pas 
un  défaut  de  proportion  trop  confîdérable  entre 
elle  &  le  baiïin  de  la  mgre. 

18(39.  La  tête,  en  s’engageant  dans  le  baflîn, 
s’écarte  quelquefois  de  la  marche  qu’elle  doit  fuivre 
pour  le  traverfer  librement,  La  partie  poftérieure 
du  Commet ,  ou  la  région  de  la  fontanelle  poL 
térieure ,  au  lieu  de  s’avancer  de  plus  en  plus, 
peut  s’éloigner  à  mefure  que  la  tête  defcend  i  de 
forte  que  le  haut  du  front  vienne  fe  préfent^r  au 
ïniBeu  du  détroit  inférieur ,  comme  on  l’a  explique 
au  §,  1 2.77  de  fuivans.  L’occiput  fe  trouvant  alors 
plus  QU  moins  renverfé  fur  le  dos  de  l’enfant»  & 

(i)  V<^ye:;^  depuis  le.  1635^,  iufqu’au 
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]e  menton  écarté  de  la  poitrine ,  de  manière  que 
la  tête  offre  de  front  le  plus  grand  de  tous  fes 
diamètres,  raccôuchement  devient  impoflible  fans 
les  fecours  de  l’art ,  chez  beaucoup  de  femmes , 
ou  tout  au  moins  très- difficile.  Nous  ne  faurions 
donc  nous  mettre  trop  en  garde  contre  cette  mau- 
vaife  pofition  j  fûit  pour  la  prévenir  en  empêchant 
la  tête  de  s’engager  ainfi ,  foit  pour  la  corriger , 
quand  nous  fommes  appellés  plus  tard.  Voyc:^ 

§.  1283  &•  fuivans. 

1870. L’indication,  dans  le  premier  cas,  confîfte  Enquoi con- 
à  foutenir  le  haut  du  front  pour  l’empêcher  de  du  levier, 
defeendre  j  &  dans  le  fécond ,  à  fléchir  da  tête  fur 
la  poitrine  de  l’enfant ,  foit  en  repouifant  le  front 
dans  une  direétion  convenable  ,  foit  en  entraînant 
l’occiput  en  en-bas.  La  main  fuffit  prefque  toujours 
pour  opérer  ce  changement  avantageux  j  &  ce  n’eft 
qu’à  fon  défaut  qu’il  faut  avoir  recours  au  levier.^ 

Nous  préviendrons  ici  que  les  cas  où  ce  dernier 
devient  néceffaire  font  tellement  rares ,  que  nous 
n'en  avons  pas  encore  trouvé  un  feul,  mon  frère^ 

&  moi,  où  il  fût  indifpenfable  (i). 


(i)  Nous  allons  cependant  en  indiquer  plufieurs,  in¬ 
dépendamment  de  ceux  que  nous  avons  déjà  fait  con- 
noître  en  traitant  de  l’ufage  du  forceps  ;  parce  qu’on 
ne  doit  nen  omettre  dans  un  ouvrage  deftiné  à  l’inf- 
truâion  des  jeunes  gens.  Tous  ces  cas,  pour  ceux  qui 
y  donneront  la  moindre  attention ,  ne  paroîtront  qu’au- 
<ant  de  nuances  d’un  feul  y  car  dans  tous  ,  l’ufage  du 

A  a  4 
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De  l’en-  1871.  C’eft  toujours  fur  l’occiput  que.  nous  reJ 

droit  de  la  ,31.  ■  ’n 

tctc  fur  le-  commandons  d  appliquer  cet  inltrum'ent ,  dont  la 
'  aupHquer^ïe  courbure  doit  être  proportionnée  à  la  convexité 
Icvter.  jjg  ggjj-g  région ,  pour  qu’elle  i’embraflè  exaéte- 
ment  , ,  &  que  fon  extrémité  puitîè  y  trouver  un 
point  d’appui  fuffifant  pour  l’entraîner.  Il  faut  s’en 
fervir  comme  d’une  efpéce  de  crochet-moulTe ,  & 
non  comme  d’un  levier  ordinaire.  La  manière  de 
l’employer  ,  quoique  toujours  félon  les  mêmes 
^  principes  ,  doit  être  néanmoins  un  peu  différente 

dans  chaque  pofition  de  la  tête  \  parçe  qu’il  faut 
avoir  égard  à  la  marche  que  celle-ci  doit  décrire 
dans  les  diverfes  fituations  où  elle  peur  fe  pré- 
fenter ,  pour  franchir  le  ballin  avec  le  moins 
d’obflacles* 


Section  premiers. 

J)e  l^ufage  du  levier  dans  la  pofition  du  fomtnet 
où  l’occiput  répond  au  pubis  de  la  mère  &  lu 
face  au  fiacrum  ;  dans  celle  oh  l’occiput  efi  contre 
celui-  ci  J  &  la  face  derrière  le  pubis.  * 


Premier 
cn.s  où  l’on 
doi-fe  fervir 
du  levier. 


1872!  Le  premier  de  ces  cas,  qui  ell  à-peu*pres 
celui  pour  lequel  Roonhuifen  recommahdoit  l’ufage 
du  levier ,  n’eft  pas  fort  commun  i  parce  que  la 
tête  defcend  rarement  dans  la  pofition  où  l’occiput 
répond  à  la  fymphyfe  du  pubis.  Si  on  la  trouve 


levier  fe  borne  à  faire  defcendre  l’extrémité  occipiis^l® 
de  la  tête. 
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prefque  toujours  fituée  de  cette  manière  quand  elle 
(e  dégage  du  baflîn  ,  c eft  que  locciput  Te  tourne 
Tous  le  pubis  dès  qu  elle  a  franchi  le  détroit  fupé- 
rieur  :  mais  elle  ne  peut  exécuter  ce  mouvement 
de  rotation ,  quand  elle  a  fuivi  une  marche  telle 
que  l’ufage  du  levier  en  devienne  néceflfaire.  En  fup- 
pofant  qu’elle  ait  préfenté  l’occiput  primitivement 
derrière  le  pubis ,  &  qu’elle  fe  foit  engagée  en  fe 
renverfant  fur  le  dos  de  l’enfant ,  Ci  l’on  ne  peut 
repoulfer  le  front ,  ou  abaiHèr  la  région  occipitale , 
avec  les  doigts  feuls ,  on  infmuera  le  lêvier  der¬ 
rière  la  fymphyfe  du  pubis ,  jufqu’à  ce  que  fa  cour¬ 
bure  embralîè  exaétement  la  rondeur  de  l’occiput. 

Pour  l’introduire  plus  fôrement  &  plus  méthodi-  De  la  tna- 
quement ,  on  le  tiendra  d’une  main,  de  forte 
l’extrémité  qui  lui  fert  de  poignée  foit  très-baflè, 

&  l’on  en  dirigera  l’autre  bout  dans  le  lieu  in¬ 
diqué  ,  au  moyen  de  l’index  &  du  doigt  du  milieu 
de  la  fécondé  main ,  ou  bien  d’un  feul ,  introduits 
à  l’entrée  du  vagin.  Pour  faire  pénétrer  plus  libre¬ 
ment  cet  inftrument ,  on  aura  foin  de  relever  in- 
fenfîblement  l’extrémité  qui  eft  au-dehors ,  en  la 
portant  un  peu  alternativement  vers  l’une  & 
l’autte  cuiflès  de  la  femme  ,  jufqu’à  ce  que  la 
longueur  de  toute  cette  portion,  apparente  foit 
,  à-peu-près  parallèle  à  l’horizon. 

1873.  L’ayant  plongé  à  une  hauteur  convenable 
fur  la  tête  ,  on  le  faifira  d’une  main  placée  en- 
deftus ,  près  le  pubis  ,  &  de  l’autre  à  fon  extré¬ 
mité.  De  celle-ci  ,  on  tirera  à  foi ,  en  bailTant 
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légèrement ,  pendant  qu’on  agira  de  la  première 
comme  fi  l’on  vouloir  déprimer  la  tête  vers  le 
coccix  de  la  mère  ,  &  la  porter  en  arrière  :  c’eft 
à  ce  moyen  qu’on  lui  fera  faire  une  efpèce  de 
bafcule ,  dans  laquelle  l’occiput  defcendra ,  tandis 
que  le  menton  fe  relevera  vers  la  poitrine.  Si  l’on 
ne  réuHilToit  pas  de  cette  manière  à  faire  defcendre 
l’occiput  autant  que  la  eirconftance  l’exige ,  il 
faudroitj  dans  le  temps  même  qu’on  agit  avec 
le  levier  fur  cette  partie  de  la  tête  ,  repoulTef 
^  un  peu  le  front  qui  eft  en  arrière ,  au  mpyen  de 

l’extrémité  de  quelques  doigts  de  la  main  qui  em- 
brafiè  le  milieu  de  l’infirument  j  mais  difpofée 
de  façon  quelle  puiflè  affermir  le  levier  dans 
fa  fituation ,  Sc  agir  de  plufieitfs  doigts  fur  le 
front.  Ce  mouvement  de  bafcule  étant  fait,  il 
eft  rare  que  la  tête  tarde  à  fortir ,  à  moins  quô 
d’autres  caufes  ne  s’y  oppofent  :  alors  on  a  recours 
au  forceps ,  fi  les  circonftances  ne  permettent  pas 
à  la  femme  de  fe  délivrer  feule. 

^  levier  n’eft  pas  moins  évb 

effi  nécef-  dente  dans  la  pofirion  où  le  front  répond  au  pubis 
&  l’occiput  au  faCrum ,  que  dans  la  précédente  > 
lorfque  le  menton  de  l’enfant  a  quitté  le  haut  de 
fa  poitrine  de  trop  bonne  heure ,  &  que  la  tete. 
s’eft  engagée  en  fe  renverfant  un  peu  fur  le  dos  : 
mais  il  ne  faut  encore  s’en  fervir  qu’autant  que  les 
doigts  feuls  ne  peuvent  corriger  cette  fituation  dé- 
favantageufe,  c  eft- à-dire  ,  abaiffer  l’occiput. 
xSyj*  On  plonge  alors  l’iuftrument  entre  loc- 
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«put  de  Tenfent  &  le  facrum  de  la  mère,  en  le 
tenant  à-peu-près  comme  on  tient  lalgali  pour 
fonder  à  la  méthode  commune ,  ou  pardeffus  le 
ventre  j  avec  cette  différence  cependant ,  que  l’ex¬ 
trémité  du  levier  doit  être  moins  inclinée  fur  celui- 
ci,  que  le  bout  de  la  fonde.  Pour  le  faire  pénétrer 
aflèz  loin  &  jufqu’au  -  deffus  de  la  protubérance 
occipitale  ,  il  faut  abaifîèr  infenfiblement ,  &:  au¬ 
tant  que  les  parties  extérieures  de  la  femme  le 
permettent,  l’extrémité  défignée,  en  la  portant  un 
peu  alternativement  de  droite  à  gauche ,  comme 
on  l’a  ci-devant  obfervé.  S’étant  alluré  de  la  bonne 
pofition  du  levier  fur  la  tête ,  ou  de  fa  bonne 
prife  ,  on  place  une  main  tranfverfalement  au- 
deffous  de  la  partie  moyenne  de  cet  inftrument 
près  le  périnée ,  afin  de  le  fixer  contre  l’occiput  j 
&  de  l’autre  main  on  tire  fur  fon  extrémité.  On 
obferve  d’agir  en  premier  lieu  dans  une  direétion 
prefque  horizontale,  &  en  fuite  en  relevant  un 
peu ,  jufqu’à  ce  que  la  nuque  ou  le  derrière  du 
col  commence  à  paroître  au  bas  de  la  vulve.  Ôn 
retire  alors  le  levier,  &  on  dégage  la  face  de 
defîous  le  pubis  ,  comme  dans  l’accouchement  na¬ 
turel  ,  où  elle  s’eft  préfentée  de  cette  manière. 
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S  E  C  T  I  O  S  IL 

De  du  levier  dans  tous  les  cas  où  la  tête 

de  V enfant  ejl  placée  diagonalement  ou  tranfver^ 
falement  fur  le  détroit  inférieur, 

Des^tres  187(7.  Les  pofitions  diagonales  de  la  tête,  à 
dSt°*aToîl egard  du  détroit  inférieur,  font  la  faite  de  celles 
îs^w  *  qu'on  obferve  prefque  toujours  au-  détroit  fupé- 
rieur ,  &  qui  font  les  plus  favorables  à  fa  defeente. 
Ce  n’eft  pas  pour  changer  ces.  pofitions  que  nous 
propofons  le  levier  :  le  doigt  fuffit  pour  faire 
prendre  une  autre  diredion  à  la  tête,  &  ramener 
Tune  de  fes  extrémités  fous  le  pubis,  quand. elle 
ne  s’y  tourne  pas  d’elle-mêmej  ce  qui  manque 
bien  rarement.  Si  les  efforts  de  la  nature  &  le 
doigt  de  l’Accoucheur  étoient  infufHfans ,  ce  feroit 
au  forceps  qu’il,  faudroit  avoir  recours,  &  non 
au  levier..  Nous  avons  déjà  fixé  ces  pofitions  au 
nombre  de  quatre ,  que  nous  rappellerons  fom- 
mairement  ici.  Dans  les  deux  premières ,  l’occiput 
répond:  à  l’un  des  trous  ovalaires  i  ce  font  les  plus, 
ordinaires:  dans  les  deux  autres,  il  eft  fituévis.- 
à-vis  l’une  des  échancrures  ifchiatiqnes. 

1 877.  Lorfque  la  tête  s’eft  engagée  dans  Tune 
ou  l’autre  de  ces  pofitions  en  fe  renverfant  fur 
le  dos  de  l’enfant ,  comme  nous  l’avons  remarqué 
au  §.  I Z77  &  fuivans ,  il  faut  s’efforcer  de  u 
pouflèr  le  front  &  de  faire  defeendre  l’occiput  j 
la  manière  indiquée  aux  mêmes  paragraphes* 
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les  doigts  feuls  ne  fuffifoient  pas  pour  opérer  ce 
déplacement ,  il  faudroit  avoir  recours  au  levier. 

C  eft  dans  ces  fortes  de  cas  que  M.  Levret  le  croyoit 
fur -tout  recommandable,  &  pour  lefquels  il 
difoit  avoir  fait  ufage  avec  fuccès  de  lune^des 
branches  du  forceps  ,  avant  qu’il  ne  connût  ce 
nouvel  inftrument  :  car  ces  cas  font  les  mêmes 
que  ceux  où  il  penfoit  que  lepine  ifchiatique  ne 
manquoit  guère  de  s’enfoncer  dans  la  future 
fagittale.  Voyez  §,  1^49  &  le  fuivant. 

1878.  Quand  l’occiput  eft  placé  derrière  l’uri  Deîani»- 
ou  l’autre  trou  ovalaire ,  on  y  conduit  i’inftru-fervir«ïiaa»4 
ment  à-peu-près  comme  pour  la  pofition  énoncée 
au  ’§*.  1872  j  fi  ce  n’éft  qu’on  le  dirige  un  peu  dedes^^^mwi» 
côté,  au  lieu  de  l’infinuer  diredement  fous  la 
fymphyfe  du  pubis  j  afin  qu’il  foit  toujours  ap¬ 
pliqué  fur  le  derrière  de  la  tête  ,  qu’on  doii 
abaiflèr  convenablement,  pour  abandonner  enfuite 
le  refte  de  l’accouchement  aux  foins  de  la  nature  : 
à  moins  qu’on  ne  foit  forcé  par  les  circonftances 
de  l’opérer  fur  le  champ ,  ce  qu’il  faudroit  faire 
alors  avec  le  forceps.  Nous  obferverons  que  b 
fuccès  de  l’apphcation  de  cq  dernier  feroir  très- 
incertain  ,  fi  l’on  ne  faifoit  faire  préalablement  à 
la  tête  l’efpèce  de  bafcule  dont  il  s’agit  ;  comme’ 
on  peut  s’en  convaincre,  en  fe  rappellant  la 
manière  d’agir  de  cet  inftrument ,  &  le  rapport 
des  dimenfions  de  la  tête  ainfi  renverfée  fur  le  dos  , 
avec  celles  du  détroit  inférieur. 

1879,  Lorfque  l’occiput  répond  à  l’une  des  Quandro®. 
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sciputrépond  échancrures  ifchiatiques ,  il  faut  infinuer  le  levier 
échancrures  dans  cette  diredion ,  en  tenant  fon  extrémité  qui 
ifchiatiques,  au-dehors  fort  haute  d’abord,  &  plus  ou  moins 
inclinée  vers  l’aine  de  la  femme  du  côté  oppofé* 
Ij’on  fe  conduira  d’ailleurs  comme  dans  la  pofition 
où  l’occiput  répond  diredement  au  facrum,  juf- 
qu’à  ce  qu’on  l’ait  fait  defcendre  convenablement, 
1880.  Le  levier  peut  être  utile ,  non-feulement 
dans  tous  les  cas  énoncés  dans  ce  Chapitre ,  mais 
encore  dans  ceux  où  la  tête  s’eft  engagée  en  pré- 
fentant  la  face ,  comme  on  l’a  remarqué  ci-devant. 
Dans  tous,  on  peut  y  fubftituer ,  au  befoin,  l’une 
des  branches  du  forceps  ordinaire ,  quoiqu’elle 
offre  peut-être  un  peu  moins  d’avantage .,  &*  que 
fon  application  exige  plus  de  foins  &  d’attention. 
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p€s  accoüchemens  qui  ne  peuvent  s  opérer 
quà  l'aide  d'une  main  armée  de  quelque 
infirument  tranchant  applicable  fur  le 
corps  de  VenfojiU 

lUu  La  mère  &  l’enfant  ne  fauroient  toujours 

partager  également  les  effets  falutaires  de  l’art  des 

aaouchemens  ;  parce  qu’il  eft  des  circonftances  oà 

l’on  ne  peut  affurer  le  falut  de  l’un  qu’en  expofant 

plus  ou  moins  la  vie  de  l’autre.  Quoique  ces  circonf- 

tances  foient  beaucoup  plus  rares  aujourd’hui  que 

dans  le  fiècle  dernier ,  même  le  comrnencement  de 

çelui-ci,où  l’on  employoit  fréquemment  les  crochets 

^  autres  inftrumens  deftinés  à  ouvrir  le  crâne ,  on 

en  rencontre  encore  quelques-unes  dans  lefquelles 

on  eft  obligé  déporter  ces  inftrumens  fur  l’enfant; 

comme  il  s’en  préfente  aufli  où  l’on  eft  dans  la 

ftéceffité  de  faire  des  -opérations  douloureufes ,  & 

Couvent  même  dangereufes ,  fur  les  parties  de  la 

mère ,  pour  la  fouftraire  ,  ainfi  que  fon  enfant ,  à 

une  mort  qui  deviendroit  inévitable. 

1882.  Les  crochets  &  les  perce -crâne  ne  font  DifFéreate*' 

pas  les  feuls  inftrumens  tranchans  dont  on  doive  iaf. 

r  ■  f  r  r  trumens  cpal 

taire  ulage  lur  1  enfant  renfermé  dans  le  fein  de  la  ^ont  néocf- 
femme  i  le  biftouri ,  le  troicart,  ou  les  çifeaux  ,^^^ 
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De  leurs  font  quelquefois  mieux  indiqués.  L  enfant  eft  oreC 
lefFetsenge-  .  i  /■  j  • 

néral.  que  toujours  vivant  lorlque  ces  derniers  méritent 

la  préférence  ;  &  s’il  périt  à  la  fuite  de  leur  appH. 
cation ,  c’eft  moins  l’effet  de  la  divifîon  qu’ils  ont 
faite,  que  de  la  maladie  qui  les  exigeoit.  Il  n’en 
ett  pas  de  même  de  l’emploi  des  crochets  &  autres 
irrftrumens  de  ce  genre ,  fi .  différens  dans  leur 
manière  d’agir  :  la  mort  de  l’enfant  doit  feule  en 
déterminer  l’ufage ,  quels  que  foient^  les  .obftacles 
qui  s’oppofent  à  l’accouchement  j  parce  qu’ils  man> 
queroient  rarement  d’être  meurtriers ,  s’il  vivoit 
encore.  Si  l’on  a  extrait  des  enfans  vivans  par 
leur  fecours,  on  a  eu  la  douleur  de  voir  expirer 
la  plupart ,  peu  de  minutes  après ,  des  fuites  de 
leurs  bleffures. 

Des  caufes  1883,.  Les  caufes  qui  exigent  l’emploi  de  cesinf 
gentTap^pli-trumeiis,  font  en  général,  laraauvaife  conformation 
canon.  bailin»de  la  mère,  &  celle  de  l’enfant  même, 

foit  de  la  tête  ou  du  tronc  j  l’hydropifie  du  crâne, 

^  celle  de  la  poitrine,  ou  du  bas- ventre ,  &:c.  Toutes 
ces  caufes  feront  développées  dans  la  fuite  à  mefure 
que  nous  traiterons  des  opérations  qu’elles  re¬ 
quièrent.  Avant  tout ,  il  nous  paroît  important 
d’expofer  les  lignes  d’après  lefquels  on  eft  fondé 
à  croire  que  l’enfant  renfermé  dans  le  fein  de 
ja  femme ,  eft  vivant  ou  mort  -,  parce  qu’il  y  au- 
roit  autant  d’ignorance  &  d’inhumanité  à  mutiler 
celui  qui  eft  vivant ,  pour  épargner  à  la  mère  les 
douleurs  &  le  danger  de  l’opération  céfarienne,- 
qu’à  pratiquer  cette  opération  pour  donner  if^^® 
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à  celui  qui  eft  privé  de  la  vie  &  qu  on  peut  ex¬ 
traire  par  les  voies  ordinaires ,  après  l’avoir  mutilé. 

Nous  ne  négligerons  rien  pour  mettre  les  jeunes 
Accoucheurs  dans  le  cas  d  éviter  ces  écueils  fâcheux  ; 

(\  nous  ne  pouvons  les  en  affranchir  entière¬ 
ment,  par  rapport  à  rincertitude  que  laiflènt 
quelquefois  les  lignes  que  nous  allons  expoferi 
nous  les  rendrons  au  moins  des  plus  circonfpeéb 
dans  l’emploi,  trop  familier  encore,  des  moyens 
énoncés. 

A  R  T  I  C  L  E  P  R  É  M  I  E  R; 

Des  Jignes  d’après  kfquels  on  prononce  commu¬ 
nément  que  l’enfant,  ejl  vivant  ou  mort.  ' 

1884.  L’accroiflèment  fücceffif  du  ventre  de  la  Signes  qui 
femme ,  la  bonne  fanté  dont  elle  jouit ,  les  mou-  pendant 
vemens  qu’elle  reflènt  en  elle  après  le  quatrième 

mois  de  la  grofïèfTè ,  ou  que  l’Accoucheur  dif- vivant, 
tingue  en  plaçant  une  main  fur  le  lieu  ou  ils  | 
fe  pafl'ent  ,  font ,  avant  l’époque  du  travail  ^  u 

de  l’accouchement ,  les  lignes  d’après  lefquels  ^  '] 

on  juge  ordinairement  que  l’enfànt  eft  -  vivant; 

Mais  combien  de  fois  ne  s’eft-on  pas  trompé  à 
ce  fujet  î 

1885.  lignes  ne  paroîtrotit  pas  décififs,  li 
1  on  fait  attention  que  le  volume  du  ventre  de  la 
mère  s’accroît  quelquefois  après  la  mort  de  l’en¬ 
fant  5  que  bien  des  femmes  relïèntent  intérieure¬ 
ment  des  mouvemens  femblables  à  ceux  d’un 
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enfant ,  quoiqu’elles  ne  foient  pas  groflès  ;  quj 
d’autres ,  qui  le  font  véritablement ,  n’en  diftin- 
guent  que  de  très  -  obfcurs  ,  malgré  qu’il  fe 
porte  bien  i  enfin  que  plufieurs  font  accouchées 
d’un  enfant  mort  &  putréfié,  un  jour,  même 
un  inftant  après  qu’elles  ont  cru  le  fentir  re¬ 
muer  (i). 

Autres fv-  i886.  Quand  l’enfant  eft  vivant  ,  d’autres  fignes 
ma^ifcrtèiu  couiioître  dans  le  cours  du  travail  de  l’ac- 

dans^ie  tems  couchemeiit.  Bien  des  Accoucheurs  penfent  que 
çhement.  les  douleurs  fe  foutiènnent  mieux ,  &  que  les  eaux 
de  l’amnios  font  claires  &  limpides  :  mais  l’on  ne 
fauroit  encore  établir  de  jugement  fur  de  pareils 
fymptomes  •,  &  les  fuivans  paroiilènt  bien  plus 
fûrs.  La  peau  du  crâne  eft  ferrée-,  elle  jouit  de 
l’élafticité  propre  aux  tégumens ,  &  il  s’y  forme 
un  empâtement  ou  un  engorgement  plus  ou  moins 
confidérable ,  toutes  les  fois  que  1  a  tête  s’engage 
difficikment.  On  diftingue  le  battement  du  cœur 
&  celui  des  artères  du  cordon ,  lorfque  le  doigt  peut 
toucher  l’un,  &  parvenir  à  la  région  de  l’autre; 
on  reconnoît  de  même  les  mouvemens  de  la  langue 
.  &:  de  la  mâchoire ,  quand  qn  l’introduit  dans  la 

bouche  ;  mais  malheureufement  le  cordon  ne  fe 
préfente  pas  toujours  à  la  portée  du  doigt ,  &  1 
ne  peut  introduire  celui-ci  allez  loin  pour  diftin- 
guer  tous  ces  fymptomes ,  dans  la  circonftance  fî- 

(i)  Nous  n’avançons  rien  à  ce  fujet  q#l  pe  fou  1* 
réfultat  de  robfervation. 
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cheufe  où  i’art  n  ofFre  d'autres  relFources  que  l’opé¬ 
ration  céfarienne ,  ou  la  feétion  de  l’enfant  dans 
le  fein  <le  fa  mère.  Il  faut  donc  s’en  rapporter 
alors  aux  figues  commémoratifs,  &  à  ceux  qui  fe 
déduifent  de  la  partie  que  Tenfant  préfente  à 
l’orifice  de  la  matrice.  Le  moins  équivoque  de 
tous,  eft  la  tuméfaétion  qui  fe  forme  fur  la  tête 
pendant  les  efforts  du  travail,  de  même  que  celle 
qui  furvient  à  la  partie  qui  s’engage ,  ou  qui  eft 
prelfée  contre  l’entrée  du  baflîn. 

'1.887.  ^^ous  avons  fait  obferver  a'ù  §.  459,  que  Remarques 
la  fontanelle  antérieure  ne  jouifibit  d’aucun 
vement  pulfatif  avant  la  nailfance  ,  &  nous  fe-  figues, 
rons  remarquer  ici  3  1°.  qu’orî  attribue  fouVent 
aux  artères  de  la  partie  de  l’enfant  foiimife  au 
loucher ,  les  pulfatioiis  des  artères  du  doigt 
doht  on  fe  fert  pour  faire  ces  recherches  j  x°.  que 
l’irrégularité  des  douleurs  de  l’accouchement  ôc 
leur  lenteur  font  le  plus  fouvent  indépendantes 
de  la  vie  ou  de  la  mort  de  l’enfant  ,  ainfi 
que  la  couleur  &  l’odeur  des  eaux  de  l’amnios. 

Ndus  avons  trouvé  fréquemment  ces  dernières 
très-claires  &  fans  odeur  extraordinaire,  quoique 
l’enfant  fût  mort  3  tandis  qu’elles  étoient  troubles , 
verdâtres  ou  grisâtres ,  ôc  d’une  fétidité  infuppor- 
table ,  en  d’autres  cas  où  il  étoit  vivant  ôc  bien 
portant. 

1888.  L’abfence  des  fignes  apparens  de  la  vie  Signes  da 
de  l’enfant  contenu  dans  le  fein  de  fa  mère ,  neren&n” 
caraélé.rife  pas  toujours  fa  mort  d’une  manière 
Bb  i 
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aflez  évidente,  pour  qu'on  ne  puüïe  commettre 
d’erreur  à  ce  fujet  j  &  rien  n’eft  plus  çapable  de  nous 
convaincre  de  cette  vérité,  que  la  difficulté, 
même  rimpolîîbilité  où  nous  fommes  quelquefois 
de  juger  b  celui  qui  eft  .endéreraeiiç  fournis  à 
nos  fons ,  c’eft-à-dire ,  <iue  nous  pou,ypns  .voir  & 
toucher ,  eft  véritablement  mort  ou  en  yip.  Nous 
en  avons  connu  de  .vivans  qu’on  avoit  jugés  morts 
dans  le  premier  moment ,  même  ,  qu’on  avoit 
abandonnés  comme  tels  après  leut'avoir  dqnné  des 
foins  en  apparence  inutiles ,  pendant .  plufieurs 
quarts  d’heur, evî3’il  eft  alors  fi  difficile  de  prononcer 
fur  l’état  de’  l’enfanç ,  avec  quelle  prudence  ne 
devons-nous  pas  nous  comporter  quand  on  ne 
péut  toucher ,  pour  ainli  dire ,  qu’un  point  de 
fa  furfaee  ?:  comme  il  arrive  toujours  lorfque  le 
baffin  eft  aftèz  mal  conformé  pour  exiger  l’opéra¬ 
tion  céfarie'nne.^  ou.  la  fediop  .de  l’enfant,  même 
dans  le  foin  de  fa  mère.  ,  . 

i  88p.  La  mort  de  l’enfant  n’eft.  pas  l’efièt  d’une 
feule  &:  unique  caufe  ;  quelquefois  elle  eft  la  fuite 
des  maladies  dont  il  peut  être  atteint  avant  fa 
naiftànce  j  d’autres  fois,  de  celles  qui  alfoftent  la 
femme  pendant  la  grolfoflè  j  ou  bien  d’une  caufe 
extérieure,  comme  d’un  coup,  d’une  chute.  Parmi 
les  premières,  nous  n’en  connoilfons  pas  de  plus 
redoutable  pour  l’enfant  que  les  convulftons  de  la 
pléthore  fanguine. 

1890.  Les  fignes^  commémoratifs  ne  peuvent 
fervir  au  plus ,  que  dans  le  cas  où  l’enfant  périt 
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quelque  temps  avant  1  epoque  ordinaire  de  fa  naif- 
fance  j  l’on  ne  fauroit  en  tirer  aucun  parti , 
quand  fa  mort  n’a  lieu  que  dans  le  cours  du 
travail  de  l’accouchement. 

1891,  Lorfque  l’enfant  péi‘it  pendant  la  grof- 

feflè,  fi  la  mère  le  conferve  encore  quelque  temps ,  avant  l’aç-! 
un  ballottement  incommode  dans  le  ventre 
fentiment  de  pefanteur  fur  le  côté  où  eilé  fe 
couche,  fuccèdent  bientôt  aux  mouvemens  qu  elle 
avoit  coutume  de  refièntir.  Du  troifième  au  qua¬ 
trième  jour,  pour  l’ordifiairé  ,  '  fé  fein  fe  gonfle 
&  devient  douloureux',  s^âffaifler  enfuite* 

Peu  de  temps  après  le  vîfdgé’ 'pâlit ,  les  yeux 
s’enfoncent  &  les  paupières 'fe  bordent  d’un  cercle 
noirâtre,  livide  ou  comme  pldmbéi  la  bouche 
devient  mauvaife ,  la  femme  éprouve  des  bâille- 
mens  fréquens,  des  maux  de  tète',  des  tinteinens 
d’oreilles ,  des  naufées  ôç  de¥  vomilfemens ,  des 
fyncopes ,  ôc  des  laflitudes  fpbntânées  fon  veiitre 
s’affaifle,  &  fouvent  une  fièvre  lente  la  çonfumo 
fans  relâche. 

1892.  Si  ces  effets  manquent  rarement  de  fe 
manifefter  quand  la  nière  Conferve  quelque  temps 
en  elle  le  cadavre  de  fon  enfant ,  nous  les  avons 
obfervés  également  &  dans  le  même  ordre  i  à  la 
fuite  d  une  chûte  que  fit  une  femme  au  fixième  mois, 
de  fa  groffeflè ,  quoique  Penfant  ne  fût  pas  mort,. 

Cette  femme  refta  quinze  jours  en  cet  état  fans 
diftinguer  le  moindre  mouvement  qu’on  pût 
attribuer  à  l’aéUon  des  organes  ,  de  l’enfant  5  mak 
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elle  en  éprouva  enfuite  de  légers  qui  fe  fortifièrènr 
infénfiblement  3  &  n’accoucha  que  deux  mois 
après ,  d’un  enfant ,  à  la  vérité ,  lahguilfant  & 
foible  i  qui  fe  développa  néanmoins  &  vécut 
comme  ceux  qui  paroilTent  les  mieux  conftitués. 
Une  autre  femme  prefqu’àu  terme  de  fa  fé¬ 
condé  grolîèlîè,  éveillée  dans  l’agitation  d’un  rêve 
effrayant,  dont  elle  crut  encore  voir  le  fujet,  s’é¬ 
lance  hors  du  lit  pour  fe  défendre  &  appeller  à  fon 
fecours.  Plus  éveillée  alors  &  plus  calniéy  elle  ne 
fe  plaignit  que  des  mouvemens  extraordinaires  de 
foiiienfant,  qui  ne  donna  dès  le  lendemain  d’autres 
lignes  de  fa  préfence  que  le  ballottanent  incom¬ 
mode  donc  il  eft  parlé  au  §.  1891.  Les  fymptomes 
énoncés  au  même  paragraphe  fe  développèrent  en- 
fuite  ,  &  la  femme,  accablée  de  cés  accidens  autant 
.  que  de  la  perfpeétive  alarmante  de  voit- naître 
un  enfant  mort,  accoucha  au  dixième  jour; -non 
comme  elle  le  craignoit ,  mais  d’un  enfant  robufte , 
du  poids  de  neuf  livres  au  moins,  &  des  mieux 
;  portans. 

nfïï^în?ni-  ^  ^94-  Quand  la  mort  du  fœtus  précède  de  quel- 
feftent  que  ques  jours  l’époque  de  fa  for  rie,  les  eaux  de  1  am- 
chememT^'  «los  font ,  le  plus  fouvent ,  troubles  &  bourbeu- 
fes ,  comme  chargées  de  méconium  plus  ou  moins 
délayé ,  ôc  exhalent  une  odeur  fétide  &  cadave- 
reufe.  Les  os  du  crâne  font  vacillans ,  la  peau  qui 
les  recouvre  eft  très-lâche,  &  forme  quelquefois  à 
l’endroit  du  fommet,  une  efpece  de  poche  quo« 
trouve  remplie  d’eau  glaireufe  &  roullèâtre. 
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189 J.  Si  l’enfemble  de  tous  ces  figues  ne  lailfe 
aucun  doute  fur  la  mort  de  l’enfant ,  comme  ils 
ne  font  que  l’effet  de  fa  putréfadion ,  ils  n’ont 
pas  toujours  lieu  à  l’époque  de  l’accouchement  *, 
foit  parce  que  l’enfant  n’eft  mort  qu’à  cette  époque , 
foit  parce  qu’il  peut  fe  conferver  au  milieu  des 
eaux  de  l’amnios  fans  fe  putréfier  (  i  ).  Oh  expo- 
feroit  donc  quelquefois  la  vie  de  la  mère ,  fi  on  ar- 
tendoit  la  réunion  de  ces  fignes  pour  prendre  un. 
parti  quelconque.  La  mort  de  l’enfant  n’apportant 
jamais  de  changemens  affez  fenfibles  dans  l’ordre 
naturel  des  chofes  qui  l’ont  précédé ,  pour  qu’on 
puilîe  la  reconnoître  dès  le  premier  inftant ,  la  pru¬ 
dence  doit  nous  guider  dans  le  choix  des  opéra¬ 
tions  qui'  pourroient  influer  fur  fa  vie ,  ou  fur 
celle  de  la  mère. 

1896.  On  fait  déjà  qu’il  fe  forme  une  tumeur  Remarques 
à  la  portion  des  tégumens  du  crâne ,  qui  répond 
à  l’orifice  de  la  matrice  ,  quand  la  tête  efl:  forte- fignes 
ment  preffée  contre  la  marge  du  bafîîn ,  ou  ferrée 
dans  le  détroit  fupérieur  (z) ,  &  que  cette  tumeur 
ne  peut  avoir  lieu  lorfque  la  mort  de  l’enfant  a 
précédé  d’un  feul  inftant  l’époque  du  travail  de 


(1)  Nous  avons  reçu  de  ces  enfans  confervés  pendant 
plufieurs  mois  après  leur  mort,  La  peau  en  étoit  blanche, 
&  ridée  comme  dans  un  commencement  de  defféche- 
ment.  Ces  enfans  étoient  morts  long-temps  avant  le 
terme  naturel  de  la  groffeffe. 

(2)  Voyez  §.  1705. 
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raccouchementij  rajêijie  Touveiture  de  la  poche  des 
eaux.  On,  fait-  p^reUlcment  qu  elle  s’amollit  &  de¬ 
vient  flafquefjïfi;  l’ciqfapt  s  vivant. -au  commence¬ 
ment  du  travajli , ,  -pétit>  daws  :  ier -cours;  i  de  celui-cf 
Mais  l’abfence  .de  cette  tumeur; ’ne  xaràdéïîfe  pas 
toujours  .d’uqe  .manière -certaine. r^at- de  mort»' 
çomîTie  quelques -uns, l’ont  cru  publiéi^  non  ' 
plus  que  la  flaccidité  qui  fuccèdeàilqlaflicitç  dont.  ' 
elle  a  joui  dj’abord  y  quand  elle  a  dieu.  ji'quoique  la 
tête  refte  enclftyéi^»  Quand  laucête-imenacénde 

s’enclaver  J  dit  iefGélèh.reX&vrcr;|j-il,fe,fortn)é.fur 
«  la  partie,  qui;;|fv  pi-éfepreila.  pjetm  une  tu- 
«  meur  qui  va  tp,ujqürs  eq  augmentant  de  volume 
«  &,  de  foli4it4)tJqr^n’^jfQni  défeiifilavement ,  ou  * 

»  à  la  morjç  de.lfnfinfi  Ji  d^ns  ce.  dernier  cas,  nonf 
w  .feulement,  la  turneur  ni’a.dgrnente  plus  ,  mais  elle. 

«  s’amollit  Il  ajoute  plus  loin  l  «-Dans  le-cas 
V ,  de  ,vie^  Iqrfqu’jj, J  |,tpiqeupp»^fi^^lç^.c||jr^id’aug- 

iqenter  «n/iê»» 

«  certain  dejla.  mqtt.,  d^.l’epfant.  • 

1897,  Si  i’on.fôsdéeidoity  d’après  cela  feül,-à 
mutiler  l’enfant-,  bu  bien  à  lui  ouvrir  le  c^ân'è'ïon  ' 
auroit  quelquefois'  à'  fe  reprocher  d’én  avoit  'facrifîé 
de  Vivans.  Lia' tumeur  dont  il  Vâ^it  pè®  ^âmollir 
,à  rbécaflon  d'üné'caùfé  fort  étfdn|ef4 
de  l’eiifant  f fans  qu’il  cèfle  de  vjvr'e.  La  flac¬ 
cidité  qui  fuccède  à  l’élafticité  dont  elle, jouilfoit  , 
d’abord,  eft  quelquefois  l’effet  de  répanchement 
des  fluides  qui  n’étoient  que  fimplenaept  engorgés^ 

A  ces  tumeurs  élaftiques.,  fuccède  encore  affeï  fnt^^- 
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vent,  une  autre  efpèce  de  tumeur  fanguiiie  par 
épancheiÜïeiit ,  qui  eft  la  fuite  de  la  rupture  de 
quelqiœs 'vaiiïèaux  veineux  fi).  Dans  les  accou-  . 
chemènsriuê  la  mauvâife  conformation  du  baflin 
-rend  •difficiles  de  longs ,  le  toucher  pratiqué  in- 
confidérément  peut  favôrifer  ces  diverfes  efpèces. 
demmeiirS  ;'  fur-tout  amollir  Celles  de  la  pre- 
miète  ,^fans  qu’il:  fé  foritle  de  cOlledion  coOfidéra- 
blé ,  mais:  feuleihait  ;  'extravafation  dans  le  tiffii 
cellulaire  fübeurané  des  régions,  voifines, 

ïS^S.'Da  fbrtiô  du  mécbnium  ,  Firrégularité  des 
douleurs ,  &  leur  celfatioii «é  foht  pas  des  lignes 
plus  àffiirës  de 'là  mort  dé  Téiifarit  5  que  la  féti¬ 
dité  des  'humeurs  qui  décOUÎènt;  du  vagin ,  que  la 
féparation  lïïêmë  de  fépîdèrmfe'  de  delfus  la  partie 
qui  fe  préfente;  au  toU€hêift(i').'Lë 'défaut  de  cha- 

(1)  Ndils  av'bns  obferve  îmis  fols  ces  fortes  de  tu¬ 
meurs,  &  dans  ces  trois  cas  é'étbit  un  premier  accou¬ 
chement.  Les  tégumens  du  crâne  s^é'tôient  d’abord  tumé-, 
fiés,  &  la  tumeur  oflFfoit  au  toucher  utie  èlafticité  bien 
marquée.j^EUe  s’aniftUit  tout-à-coiip  &  s’accrut  au  point 
qu’elle  ég^la,, chez,  l’un  des,^nfâns  i  la  moitié  d’un  œuf  de 
cane  çoqpé  en  traxteçs.  Les  trois  .enfans  dont  il  S;’agit  font 
nés  vivans  ;  &  fan?  ces.  épauchemens  de  fang  à  l’extérieur 
du  crâne,  ils  euÏÏent  peut-ène  été  viftim.es , comme 
bien  d’autres ,  de  l’engorgement  ou  de  la  rupture  des 
vaifieaux  du  cerveau.  Nous  publierons  nos  réflexions, 
à  ce  fujet  ,  dans  un  autre  temps/ 

(2)  Malgré  les  obfervations  multipliées  qui  démon-. 
Ç'ent  l’incertitude  de  ces  fignes,  en  offtaat  l’exemple  ,1 
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leur  dans  le  cordon  ombilical ,  &  fa  putréfadioii , 

joints  àrabfencedes  pulfations  artérielles ,  en  font 


pour  ainfi,  dire ,  d’autant  de  viaimes  de  l’urage  des 
crochets,  on  ne  laiffe  pas  que  de  fe  fervir  fouvent 
de  ces  inftrumens.  Le  fait  fuivant  infpirera  peut  -  être 
plus  de  méfiance  en  ces  mêmes  fymptomes ,  parce 
qu’il  n’en  eft  pas  où  ils  fe  foient  réunis  en  plus 
grand  nombre  ,  &  où  l’on  ait  paru  mieux  fondé  à 
recourir  aux  crochets.  Muni  du  forceps  que  je  venois 
d’employer  avec  fuccès  à  délivrer  Madame 
le  15  août  1782,  fur  le  milieu  de  la  nuit,  une 
pauvre  femme  du  voifinage  implora  le  même  fecours  ; 
mais  d’après  le  mauvais  état  où  je  la  vis ,  &  la 
certitude  que  je  crus  trouver  de  la  mort  de  fon 
enfant,  je  me  déterminai  à  préférer  les  crochets ,  dont 
je  remis  cependant  l’application  à  quelques  heures 
plus  tard;  tant  parce  que  je  ne  les  avois  pas  fous 
la  main,  que  parce  qpe  la  circonftance  offroit  des 
indications  plus  preffantes  que  celle  de  terminer  l’ac- 
Couchement.  Cette  infortunée  étoit,  en  travail  depuis 
deux  jours  entiers,  les  douleurs  fe  faifoient  à  peine 
(etitir  encore,  le  ventre  étoit  finguliérement  éleVe, 
&  aufll  douloureux  que  tendu  ;  il  fe  dégageoit  de  la 
matrice  à  chaque  inftant  &  avec  bruit ,  un  gaz  d  une 
puanteur  infupportable  ;  &  les  fluides  qui  en  décou- 
loient  également  n’étoient  pas  moins  fétides.  La  tête 
de  l’enfant  appuyée  fur  le  détroit  fupérieur  ,  ny 
paroiflbit  nullement  engagée,  &  ce  détroit  n’olFfOÎt 
que  trois  pouces  ou  environ  de  petit  diamètre.  La  peau 
du  crâne  étoit  lâche ,  pendante  &  comme  en  putrilage , 
l’épiderme  &  les  cheveux  s’en  détachoient  aifément  & 
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tîes  indices  plus  cerrains'i  mais  Ton  ne  peut  eu 
juger  que  quand  ce  cordon  eft  au-dehqrs  ,  ou  lorf- 
qu'il  forme  une  anfe  à  travers  le  col  de  la  matrice. 

1899.  Si  les  fymptomes  énoncés  confidérés  fé- 
parément ,  ne  nous  offrent  que  des  fignes  équi¬ 
voques  de  la  mort  de  Tenfant ,  leur  réunion,  ou  / 
celle  de  là  plupart  au  moins ,  doit  donc  feule  nous 
autorifer  à  employer  les  inftrumçns  tranclians  du 
genre  cies  crochets  &  des  perce-crâne  :  encore  ne 
devons-nous  leur  donner  la  préférence  fur  le  for¬ 
ceps  qu’autant  qu’on  ne  peut  faire  ufage  de  celui-ci. 


reftoient  au  doigt.  Aucun  mouvement  de  lapart  de  l’enfant 
ne s’étoit  manifefté  depuis  plus  de  vingt -quatre  heures. 
Le  pouls  de  la  femme  é’toit  foible ,  mais  très- accéléré; 
la  langue,  les  lèvres  &;leS'  gencives  étoient  noires  & 
comme  rôties:  tqut  exhaloit  une  puanteur  cadavéreufe. 
Jugeant  que  l’enfant  étoit  mort,  je  me  décidai  à  l’extraire 
avec  le  crochet &  cet  inftrument  étoit  déjà  à  la  main  , 
lorfqu’un  preffentimetit  heureux  me  porta  à  y  fubftituer 
le  forceps,  que  j’appliquai  comme  je  le  prefcris  au  §.  1807 
8c  fuivans ;  j’amenai  un  enfant  vivant  &  bien  portant: 
à  la  réferve  d’une  efcliarre  gangréneufe  qu’il  avoit 
au  fommet  de  la  tête  ,  mais  qui  ne  comprenoit  que 
l’épaiffeur  de  la  peau  ,  &  qui  fe  détacha  à  l’inflant  môme. 
La  mère ,  déjà  gravement  malade ,  eut  de  longues  fuites 
de  couche  ,  8c  étoit  à  peine  en  convalefcence  un  mois 
après.  M.  de  Beauch.efne,'Do£l:eur  en  Médecine,  fut 
témoin  de  cet  accouchement ,  &  donna  fes  foins  géné- 
reufement  à  la  femme  pendant  les  fuites. 


J96  V  J  r  t 

ARTICLE  IL 

Des  cas  qui  exigent  Vufage  des  injlrumens  tran- 
xhans  applicables  fur  l^ enfant  ^  &  de  la  manière 
d'’ employer  te'4  injlrumens, 

S  E  C  T  I  ON  P  R  E  M  I  è  R  Ev 

De  l^ufage  des  crochets  &  autres  inf  rumens  de 
cette  efpèce  applicables  fur  la  tête. 

xiEre*  d’agir  ^9°°*  1  On  fait  attention  à  la  fornie  des  cto- 

crochet  chets  &c  à  letir  manière  d’agir ,  on  verra  qu’ils  ne 
°  conviennent  pour  extraire  1  enfant ,  qu  autant  que  . 
le  rapport  des  dimènfions  de  la  tête  avec  celles  du 
baffiii  eft  à-peu-ptès  dans  l’ordre  naturel  :  car  leur 
àdion  ne  fauroit  tendre  direèfement  à  'diminuef  la 
grolTeur  de  cette  partie  ^  comme  le  forceps  qui  agit 
fur  deux  points  de  fa  furface  diamétralement  op- 
pofés.  Ce  n’eft  donc  que  dans  ce  cas ,  &  au  défaut; 
du  forceps  encore  ,  que  l’on  doit  s’en  fervir^ 

1901.  Quand  le  'rapport  des  dimènfions  nécef- 
faires  à  l’accouchement  n’exifte  pas ,  le  crochet 
ne  fert  d’abord  qu’à  i  Ouvrir  le  crâne  en  le  déchi-' 
rant,  &  à  préparer  une  ifluë  au  cerveau,  ce  n’eft 
qu’à  la  faveur  de  l’affaiflèment  qui  eh  eft  unè  füite,^ 
qu’on  parvient  à  extraire  la  tête.  Mais  cette  ma¬ 
nière  d’agir  '  n’eft  pas  toujours  exempte  d’açcident  >. 
&  on  peut  ouvrir  le  crâne  plus  méthodiquetnent  < 
nous  dirons  ci-après  comment  il  faut  y  procéder* 
Partie$  de  ^90i.  L’ufage  des  crochets  doit  être  très-bow4‘. 
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quoiqu’ils  puilTent  pénétrer  également  le  tilTu  defenftntjur 
toutes  les  .parties  de  l’enfant ,  on  ne  doit  les  ap-  doit  placer 
pliquer  que  fur  la  tête,  &  tout  au  plus  fur 
haut  du  tronc  quand  il  a  été  décapité  ^  palîage  , 
c’eft-à-dire  ,  quand  on  lui  a  arraché  la  tête* 

1903.  Les  caufes  qui  doivent  nous  engager 

les  employer  exclufivement ,  font  toutes  celles  qui  cours  au  cro- 
exigent  qu’on  termine  l’accouchement  fans  délai , 
dans  le  temps  où  la  tête  de  l’enfant  mort  occupe 
le  fond  du  baffin  ;  ou  bien  lorfqü’on  ne  peut ,  fans 
danger  pour  la  mère ,  la  déplacer  &  aller  cher- 
,  cher  les  pieds  ,  quoiqu’elle  .,  {qit  beaucoup  moins 
engagée  j  comme  dans*  le^^ç^s  où  . les  eaux  font 
écoulées  depuis  long-temp^^^qù  la  matrice  eft  for¬ 
tement  contradée,  tenduegj&r^douloureufe  j  dans 
celui  enfin  où  la  tête  fe  ÿÇf.quve  déjà  tellement 
amollie  par  la  putréfaétion  ,  que  le  forceps  n’y 
fauroit  avoir  une  prife.alfez  forte  pour  l’en¬ 
traîner* 

1904.  Il  n’eft  pas  indifférent  pour  obtenir  le  fuccts  De  féri- 

qu’on  fe  propofe ,  d’appliquer  le  crochet  fur  tel  ou  U 

tel  point  du  crâne.  En  le  plaçant  fur  le  rebord  fupé-  l’appln 

rieur  de  l’orbite ,  ou  fur  l’apophyfe  pierreufe  du 
temporal ,  comme  l’ont  fait  la  plupart  des  Pra¬ 
ticiens  foit  anciens  ou  modernes ,  la  tête  ne  peut 
avancer  qu’en  préfentant  fon  plus  grand  diamètre 

de  front ,  &  en  fe  renverfant  fur  le  dos ,  ou  fur 
1  une  des  épaules  de  l’enfant  j  ce  qui  fait ,  le  plus  / 

fouvent ,  qu’on  ne  peut  l’extraire  fans  la  démem¬ 
brer  &  donner  iffue  au  cerveau ,  même  quand  elle 


Précau¬ 
tions  qu’il 
faut  avoir 
en  opérant. 
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eft  d’un  volume  médiocre  relativement  à  la  capa¬ 
cité  du  baffin.  C’eft  fur  l’occiput  qu’il  faut  im¬ 
planter  le  crochet  quand  la  tête  vient  la  première- 
&  fur  la  mâchoire  fupérieure  bu  fur  le  front , 
iorfque  nous  fommes  obligés  de  l’employer  ^  dans 
les  accouchemens  contre  nature ,  après  la  fortie  du 
tronc.  En  aghfant  de  cette  manière ,  on  fera  def- 
cendre  la  tête  en  offrant  une  de  les  extrémités ,  & 
elle  ne  préfentera  dans  tous  les  temps  de  fa  fortie, 
que  fes  plus  p«its  diamètres.  Il  faut  avoir  égard 
de  plus  à  la  direccion  particulière  qu’elle  doit 
fuivre ,  dans  chaque  pofition  où  elle  peut  fe  pré- 
fenter,  pour  traverfer  le  balîîn  avt  c  le  moins  de 
difficulté  poffible. 

1905.  Comme  les  parties  de  la  femme  doivent 
être  à  couvert  des  atteintes  de  la  pointe  du  cro¬ 
chet  ,  dans  tous  les  inftans  de  l’opération ,  on  la 
dirigera  du  bout  de  quelques  doigts  ,  pour  l’appli¬ 
quer  i  ôc  on  placera  lé  pouce  au-deflbus  du  lieu 
où  elle  fera  implantée  ,  pour  la  recevoir ,  en  ai 
qu’elle  vienne  à  s’en  dégager  dans  lès  efforts  qu’on 
fera  pour  entraîner  la  tête.  L’Accoticheur  prendra 
d’ailleurs dans  ce  dernier  moment ,  les  précau¬ 
tions  nécefïaires  pqur  ne  pas  fe  blefïèr  les  doigts. 
Le  crochet  à  gaine ,  inventé  par  M.  Levret,  n  a- 
voit  d’autre  avantage  queçelui  d’épargner  ces  der¬ 
niers  foins  à  l’opérateur  ,  &  d’empêcher  que  la 
pointe  ,  en  fe  dégageant  inopinément ,  ne  déchire 
le  col  de  la  matrice  ou  d’autres  parties  :  mais  il 
ctoit  bien  moins  commode  que  le  crochet  fîmple. 
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1906.11  arrive  fouvent  que  les  Chirurgiens  delà 
campagne ,  &  les  Sages-femmes  même ,  fubftituenc 
au  crochet  des  Accoucheurs ,  une  forte  de  crochet 
deftiné  à  des  ufages  domeftiques  j  comme  celui  qui 
fufpend,  en  quelque  lieu,  la  lampe  du  payfan,  &c.  j 
ce  qui  en  rend  Tapplication  plus  difficile ,  &  bien 
moins  fûre  pour  la  femme.  Nous  leur  ferons  con- 
noître  ici  un  inflrument  qu’ils  pourront  fe  procurer 
par- tout  J  &  quils  trouveront,  au  befoin,  fous 
la  main ,  dans  la  chaumière  de  l’indigent ,  comme 
dans  l’habitation  du  riche.  Il  eft  compofé  d’un 
cylindre  de  bois ,  de  la  grolfeur  du  petit  doigt , 
long  de  deux  pouces  &  arrondi  fes  extrémités  j 
au  milieu  duquel  on  attache  un  ruban  de  fil  de 
l’étendue  d’une  aune  au  moins.  On  ouvre  le  crâne 
de  l’enfant  avec  la  pointe  des  cifeaux,  ou  d’un 
couteau  ordinaire  j  on  y  introduit  en  entier  le  petit 
cylindre  de  bois ,  qui  fe  place  en  travers  fur  l’ou¬ 
verture  ,  &  l’on  tire  fur  les  deux  chefs  du  ru¬ 
ban  (i). 


1 907.  Le  défaut  de  rapport  de  dimenfioUs,  entre .  Des  cas  où 
la  tête  de  l’enfant  &  le  baffin  de  la  mère ,  qui  vrii'ie  crâne 
exige  qu’on  aif  recours  aux  inftrumens  de  l’efpèce 


(i)  Cet  infiniment  agit  à  la  manière  du  tire-tête  à 
bafcule ,  très-connu  des  Accoucheurs ,  &  ne  fauroit 
avoir  les  mêmes  inr onvéniens  que  le  crochet  dont  nou^ 
Venons  de  parler ,  en  des  mains  peu  exercées.  C’eft 
à  M.  Danavia ,  Chirurgieo- Accoucheur  à  Surinam ,  que 
nous  en  devons  l’idée. 


1 
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des  crochets ,  eft  bien  différent  de  celui  qui  né 
dépend  que  de  la  mauvaife  fituation  de  la  tête 
même  &  qu  on  peut  faire  ceffer  en  changeant 
fa  direétion  ;  il  eft  tel ,  que  les  dimenfions  du 
crâne  furpalfent  en  longueur  &:  dans  toutes  les 
direétions  poflibles  celles  du  détroit  qu’il  ne  peut 
franchiti  Ce  défaut  de  rapport  peut  dépendre  de 
ce  que  les  dimenfions  du  baffin  font  plus  petites 
que  dans  l’état  naturel ,  ou  celles  de  la  tête,  beau¬ 
coup  plus  grandes  :  quelquefois  auffi  ces  deux  dé¬ 
fauts  fe  rencontrent  en  même  temps* 

1908.  Il  eft  rare  que  les  diamètres  de  la  tête 
furpalfent  les  dimenfions  naturelles  du  baffin ,  à 
moins  que  l’enfant  ne  foit^Ja^océphale  j  mais  il 
arrive  fouvent  que  les  dimenfions  du  baffip  vicié 
font  inférieures  à  celles  dont  la  tête  jouit  ordi- 
nairement  *,  ce  qui  conftitue  deux  états  bien  diffé- 
réns  5  quoique  préfentant  à-peu-près  les  mêmes 
indications  relativement  à  l’accouchement* 

Dé  l*hydro-  1 9O9.  TouteS  les  perlonnes  de  l’art  faveur  qu  on 

«éBhale.  jg  d’hydrocéphale  à  la  colleélioii  d  eau 

qui  fe  forme  dans  l’intérieur  du  crâne  j  &  quelquefois 
aufîi  à  une  efpèce  d’anafarque  qui  fe  borne  à  la  fur- 
face  de  la  tête,  quoiqu’elle  nefoit  pas  une  véritable 
hydropifie.  Nous  ne  parlerons  que  de  la  première 
efpèce  (i) ,  &  nous  le  ferons  fans  avoir  égard  a 


(i)  Nous  n’ignorons  pas  qu’il  s’eft  trouvé  fur  la  tete  i 
des  tumeurs  aqueufes  affez  confidérables  pour  apport®'^ 
de  grands  obftacles  à  l’accouchement ,  &  qu’il  a  fallu  les» 

la 


DES  A  CC  O  U  C  H  E  ME  N  S.  4OI 
la  diftindtion  qu’en  ont  faite  quelques  Auteurs , 
c’eft-à-dire  ,  làns  déterminer  le  véritable  liège  de 
franchement;  ne  confidérant  cette  maladie  que 
relativement  aux  obftacles  qu’elle  peut  mettre  à 
l’accouchement. 

1910.  Tous  les  enfans  affedtés  d’hydrocéphale 
ne  font  pas  dans  l’impoflibilité  de  naître  natü-  ment  à  l’ac- 
rellement  ;  parce  que  l’épanchement  n’eft  pas  tou- 
jours  allez  conlidérable  pour  s’y  oppolèr.  Souvent 
l’accouchement  n’en  devient  qu’un  peu  plus  long 
&  plus  pénible  ;  la  tête ,  qui  ne  contient  que 
peu  d’eau  ,  étant  allez  fouple  ,  s’accommode 
infenfiblemenr  à  la  filière  que  lui  offre  le  balïîn 
quoique  bien  conformé  ,  &  le  traverfe  enfin.  Mais 
il  n’en  eft  pas  de  même  quand  la  colleétion  eft 
telle  qu’elle  écarte  les  parois  du  crâne  &  en  aug¬ 
mente  le  volume  au  point  que  la  tête  égale  ou 
furpallè  la  grplïèur  de  celle  d’un  adulte  :  l’accou¬ 
chement  eft  alors  impoftible  fans  les  fecours  de 
l’art. 

191Ï.  Il  eft  facile  de  reconnoître  cette  maladie  Sîgocs  4e 


ouvrir  pour  opérer  l’extraéhon  de  l’enfant ,  ou  mettre  la 
femme  dans  le  cas  de  s’en  délivrer  par  fes  propres  forces. 
Mais  une  ponélion  fuffit  en  pareilles  circonflances , 
foit  qu’on  la  faffe  au  moyen  du  trocar ,  ou  de  tout 
autre  inftrument  propre  à  cet  ufage  ;  comme  les  cifeaux 
ordinaires  ,  la  pointe  d’un  couteau ,  &c.  Les.bornes  de 
ce  volume  ne  nous  permettent  pas  d’en  rapporter  des 
exemples  ,  qui  pourroient  paroîire  intéreifans. 

Tome  IJ,  C  c 
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l’hydrocé-  à  l’état  des  futures  &  des  fontanelles  -,  car  celles-q 
piiaiç. ,  furpalîènt  quelquefois  la  largeur  du  creux  de  la 
main ,  &  celles-là  l’étendue  d’un  travers  de  doigt 
&  même  de  deux.  Les  os  du  crâne  font  en  outre 
beaucoup  plus  minces  &  plus  fouples  que  dans 
l’état  natürel,  fur-tout  vers  leurs  bords.  La  tête, 
qui  eft  molle,  fe  durcit  pendant  la  douleur  ,  comme 
le  fait  la  poche  des  eaux  avant  qu’elle  rie  foit  ou¬ 
verte  ,  &  fe  détend  après  cet  inftant.  Ces  fignes 
font  tellement  apparens  au  toucher,  qu’ils  ne  peu¬ 
vent  être  méconnus ,  même  des  jeunes  Praticiens. 

Indication  1912.  L’hydropifie  du  crâne  portée  au  point 
rhydroS^'^  d’eii  augmenter  ainfî  le  volume  (  i  ) ,  eft  une 
phaie  eu  é-  maladie  fi  dangereufe  pour  l’enfant ,  qu’aucun 
coudiemern  Praticien ,  je  penfe  ,  ne  propofera  l’opération 
céfarienne  pour  le  retirer  vivant  du  fein  de  fa 
mère  -,  car  ce.  feroit  trqp  expofer  celle-ci ,  pour 
un  enfant  qu’elle  auroit  la  douleur  de  voir  expirer 
au  moment  de  fa  riailFance,  ou  peu  de  temps 
aprèsé  II  vaut  bien  mieux  donner  ilfue  aux  eaux, 
en  plongeant  la  pointe  des  cifeaux,  celle  d’un  bif- 
touri,  d’un  trQçar,  ou  d’un  couteau  ordinaire, 
dans  le  trajet  d’une  future ,  ou  fur  une  fontanelle. 
Souvent  cette  ponélion  fuffit  pour  mettre  la  femme 
dans  le  cas  d’accouçher  feule ,  comme  le  prouve 
le  fait  fuivant. 

(i)  Dans  un  cas  de  cette  efpèce ,  quatre  pintes  d  eau , 

mefure  de, Paris,  verfées  dans  le  crâne  de  l’enfant» 
le  rempUffoient  encore  que  médiocrement. 
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IC)  13.  Une  infortunée  qui  depuis  deux  jours- fe  obferva- 
livrcit  vainement  aux  efforts  de  Taccouchement , 
accufant  fa  Sage-  femme  d’ignorance  j  en  fit  appeller 
une  autre ,  de  qui  elle  reçut  en  effet  des  fecours 
plus  efficaces.  Celle-ci  trouvant  à  l’orifice  de  la  ma¬ 
trice  une  tumeur  flafque ,  &  qui  fe  durciffoit  pen¬ 
dant  la  douleur ,  fe  perfuada  que  les  membranes 
étoient  encore  entières ,  que  la  femme  en  travail 
n’avoit  rendu  que  des  fauflès  eaux ,  &  effaya ,  mais 
inutilement,  d’ouvrir  cette  poche  avec  le  doigt  j 
après  quoi  elle  y  plongea  la  pointe  de  fes  cifeaux , 

&  donna  iffue  à  ce  moyen  aux  eaux  qu’elle  regar- 
doit  comme  celles  de  l’amnios.  La  tête  de  l’enfant 
commença  dès -lors  à  s’engager,  mais  fous  une 
forme  extraordinaire ,  qui  déconcerta  cette  fécondé 
Sage-femme ,  &  lui  fit  demander  un  Accoucheur. 

Celui-ci  n’eut  qu’à  diffuader  les  parens  de  l’enfant  de 
l’idée  affligeante  qu’ils  éprouvoient  d’avoir,  di- 
foient-ils ,  engendré  un  monftre  j  la  fémme  n’étant 
accouchée  que  d’un  enfant  hydrocéphale ,  dont  je 
confèrve  le  fquelette. 

1914.  L’enfknt  hydrocéphale  ne  préfente  pas 
toujours  la  tête  ,  & ,  à  moins  qu’elle  ne  fe  trouve 
dans  le  voifinage  de  l’orifice  ,  quelquefois  on  eft 
obligé  de  le  retourner  &  de  l’amener  par  les  pieds. 

Ce  n’eft  alors  qu’après  la  fprtie  du  tronc  qu’on 
reconnoît  la  maladie  ,  ou  du  moins  que  le  volume 
de  la  tête ,  augmenté  par  les  eaux  ,  met  obftacle  à 
1  accouchement  :  car  les  chofes  fe  pafîènt  à  l’or¬ 
dinaire  ,  jufqu  a  ce  qu’elle  foit  defcendue  fur  le 
C  c  i 
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détroit  fupérieur.  Quand  elle  ne  peut  le  franchir 
il  convient  de  l’ouvrir  comme  dans  le  premier  cas  • 
mais  on  le  fait  alors,  en  plongeant  l’inflirument  vers 
les  fontanelles  qui  fônt  au  bas  de  la  future  lamb- 
doïde ,  ou  dans  le  trou  occipital  même,  derrière 
la  première  vertèbre  cervicale  (i). 

1915.  Une  fimple  pondion  au  crâne,  dans  le 
cas  d’hydrocéphale  ,  fufïît  pour  évacuer  les  eaux, 
&  ramener  la  tête  au  volume  qui  convient  à  fa 
fortie  :  mais  il  n’en  eft  pas  de  nïême  quand  le 
défaut  de  proportion  qui  s’oppofe  à  celle-ci  dé¬ 
pend  de  la  mauvaife  conformation  du  baffin,  lù; 
dépendamment  de  ce  qu’une  femblable  pondioh 
ne  fauroit  préparer  une  ilfue  au  cerveau  ,  c’eft 
qu’uiie  tête  folide  &  bien  conftituée  ne  peut  s ’af- 
failîèr  fur  elle-même  comme  celle  qui  eft  hydro¬ 
céphale.  Si  l’indication  qui  naît  du  défaut  d’ampli* 
tude  du  baffin  dans  l’un  de  ces  cas ,  eft  la  même 
que  dans  celui  où  le  volume  accidentel  de  la  tête 


(i)  Dans  un  cas  de  cette  efpèce ,  mais  qu^on  ignoroit 
encore  à  l’inftant  où  l’on  fe  permit  de  faire  les  premiers 
efforts  pour  e;itraire  la  tête ,  après  l’abaiffement  des 
bras ,  l’eau  épanchée  dans  le  crâne  s’infiltra  dans  toute 
l’habitude  du  corps  avec  une  promptitude  remarquable. 
Plus  de  quarante  Elèves ,  témoins  de  ce  fait ,  obfer* 
vèrent,  comme  nous,  les  progrès  rapides  de  cette  in¬ 
filtration  ,  qui  commença  par  le  col  ,  &  s’étendit 
jufqu’aux  pieds.  L’enfant  étoit  mort.  Le  crâne  pouvO‘t 
admettre  une  ^inte  de  fluide  mefore  de  Paris. 
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rend  l’accouchement  împolTible ,  fi  cette  indication 
confifte également  à  diminuer  la  gro0èur  de  la  tête, 
on  doit  y  procéder  bien  différemment.  Toutes 
efpèces  d’inftrumens  ,  pourvu  qu’ils  foient  aigus  , 
conviennent  pour  ouvrir  le  crâne  dans  le  cas  d’hydro. 
céphale,  &  il  faut  d’ailleurs  peu  de  dextérité  pour 
s’en  bien  fervir  :  mais  on  en  a  imaginé  un  grand 
nombre  ,  foit  pour  démembrer  la  tête,  foit  pour 
l’extraire  ,  dans  l’autre  cas  j  &  leur  applicatioti 
exige  beaucoup  de  foin. 

1516.  La  plupart  de  ces  inftrumens ,  connus 
fous  le  nom  de  tire-tête ,  tel  qpé  celui  de  Mau- 
riceau  ,  celui  de  M.  Levretj  foit  à  bafcule  ou  à 
'trois  branches  (iX?  tire-tête  à  double  croix  d’un 
-Chirurgien  de  Touloufe,  &c.  &:c.  ne  pouvant 
-diminuer  fuffifamment  le  volume  de  la  tète,  ne 
conviennent  pas  mieux  que  le  crochet  ordinaire , 
dans  le  cas  où  le  baffin  eli  très-diflorme.  Le  crochet 
eft  même  préférable  -,  mais  l’on  ne  doit  s’en  fervir 
qu’après  avoir  préliminairement  fatisfait  à  l’indi¬ 
cation  que  préfente  le  vice  du  baffin ,  c’eft-à-dire  , 
qu’on  n’ait  ouvert  le  crâne  pour  le  vuider  ôc  donner 
lieu  à  fon  affaiffement  (2).  Bien  des  Praticiens 

(i)  La  mécanique  de  cet  inftrumented  affez  fimple  ; 
mais  il  eft  inutile,  quoique  très-ingénieux.  M. 
li^Roy  né  le  connoiffoit  (urement  pas  ,  lorfqu’il  a  publié 
que  l’énorme  complication  de  cette  machine  en  faifoit 
tout  le  merveilleux.  * 

(a)  L’on  ne  lauroit  trop  répéter  que  la  mort  feule 
de  l’enfant  peut  autorifer  à  fuivre  ce  parti. 

Ce  3 
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remploient  cependant  pour  préparer  cette  ilTue  an 
cerveau ,  quoiqu’il  n’agiflè  qu’en  déchirant  les  os 
de  forte  qu’il  en  réfulte  des  pointes  &  des  afpé- 
.  rites  qui  peuvent  nuire  autant  aux  doigts  de  l’Ac¬ 
coucheur  qu’aux  parties  de  la  femme.  L’on  peut 
fe  conduire  différemment  &  d’une  manière  plus 
fûre. 

icjïy.  Maurïceau  fe  fervoit  d’tuie  efpèce  de  lance 
pour  ouvrir  le  crâne  de  l’enfant ,  Smellie  propofoit 
des  cifeaux  fort  longs ,  dont  le  tranchant  étoit  du 
côté  qui  forme  le  dos  des  cifeaux  ordinaires  5  &  De- 
venter  préféroit  un  couteau  de  table  ,  dont  il  en- 
touroit  la  lame,  dans  prefque  toute  fa  longueur, 
d’une  bandelette  de  linge  fin.  Le  choix  d’un  inf- 
trument  propre  à  cet  effet ,  n’eft  pas  difficile.  Lorf 
qu’on  ne  peut  fe  procurer  le  perce-crâne  de  Smellie  j 
fî  l’inftrument  qu’on  trouve  fous  la  main  eft  très- 
pointu  &  bien  tranchant ,  outre  la  bandelette  dont 
Vemomoïi  Dev enter  ^  faut  adapter  à  fa  pointe 
une  petite  boule  de  cire ,  pour  l’introduire  pins 
fûrement  &  fans  fe  bleifer  ,  jufques  fur  la  tête 
de  l’enfant. 

Du  lieu  où  1918.  Autant  qu’il  eft  poffible  ,  il  faut  ouvrir 

Îe^^«âne7&  l’endroit  des  futures  ,  &  fur-tout  de 

rede k faire"  fagittale.  Une  incifion  cruciale,  ou  angulaire, 

*  favoriferoit  plus  fûrement  l’affailfement  des  pièces 
oflèufes,  qui  forment  cette  cavité,  qu’une  fîmpl® 
incifion  ,  &  feroit  par  conféquent  préférable.  La 
tête  n’eft  jamais  difpofée  plus  favorablement 
cefte  opération ,  que  quand  elle  préfente  le  fo^^' 
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met  •,  &  Topération  eft  d’autant  plus  facile ,  qu’elle 
eft  plus  engagée  &  plus  ferrée  entre  les  os  du 
baflîn. 

1919.  On  dirige  l’inllrument  à  la  fa.veur  de 
quelques  doigts  qu’on  a  préliminairement  conduits 
dans  le  vagin  j  on  le  plonge  dans  le  crâne ,  après 
en  avoir  détaché  la  petite  boule  de  cire  au  moyen 
de  l’extrémité  de  l’un  de  ces  mêmes  doigts  j  &  on 
incife  enfuite  dans  une  étendue  convenable  ,  en 
tirant  &  pourtant  alternativement  de  la  main  qui 
en  tient  le  manche ,  comme  fi  l’on  fcioit  j  fans 
dégager  entièrement  à  chaque  trait  la  pointe  de 
l’inftrument  de  l’intérieur  duvctâne.  On  prend 
d’ailleurs  les  précautions  néceflàires  pour  ne  pas 
fe  blertèr  ,  de  même  que  pour  préferven  les 
parties  de  la  femme  du  tranchant  (1).  Le  crâne 
étant  fuffifamment  ouvert,  en  en  retire  l’inftru- 
ment  &  l’on  y  plonge  plufîeurs  doigts  pour  éva¬ 
cuer  le  cerveau.  On  preflè  enfuite  la  tête ,  de  la 
même  main,  pour  l’affairtèr*,  &  on  l’entraîne,  foit 
avec  les  doigts  recourbés  en  dedans ,  ou  le  crochet 
appliqué  fur  l’occiput. 

1920.  Si  on  avoit  entrepris  d’amener  l’enïànt  Du  lieti 
par  les  pieds ,  dans  le  cas  où  le  baffin  n’a  pas  allez  vriJiîSâTê 

de  largeur  pour  le  partage  de  la  tête ,  il  faudroit  l’en- 
•  IA  1  A  tant  vient 

ouvrir  le  crâne  avec  le  meme  foin.  Mais  comme  par  les  pieds. 


(i)  Un  inftrument  qui  pourroit,  comme  les  cifeaux 
de  Smellit ,  faire  cette  incifion  d’un  feul  trait ,  feroit 
fans  contredit  plus  recommandable  que  tout  autre. 
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l’on  ne  peut  alors  porter  l’inftrument  dans  le 
trajet  de  la  future  fagittale ,  on  doit  incifer  au 
milieu  du  front ,  &  fur  l’une  des  branches  de 
la  future  coronale  ,  ou  dans  la  direction  de  la 
future  lambdoïde ,  pour  faire  une  fedion  angu- 
laiiî^.  Au  moyen  de  cette  fedion  ,  on  abaiflè  & 
on  renverfe  aifément  le  fommet  de  l’occipital  ou 
de  l’une  des  deux  parties  du  coronal ,  ou  bien 
on  les  enfonce  en  dedans ,  &  pour  préparer  une 
ilïue  plus  libre  au  cerveau.  En  fe  conduifant  ainfi , 
on  s’épargne  beaucoup  de  difficultés ,  &  on  pré¬ 
vient  fouvent  la  détroncation  de  l’enfant. 

ipii.  Toutes  les  fois  qu’on  a  vuxdé  le  crâne 
de  l’enfant ,  il  eft  à  propos  de  faire  des  injedions 
d’eau  tiède  dans  la  matrice,  après  avoir  délivré 
la  femme  ;  pour  entraîner  les  débris  du  cerveau 
qui  poùrroient  être  retenus  dans  ce  vîfcère ,  ou 
dans  le  vagin  :  mais  elles  ne  font  nécelfaires  que 
dans  le  premier  moment. 

Section  II. 

De  la  rétention  de  la  tête  de  V enfant  dans  leféin 
de  la  femme  après  V arrachement  du  tronc ,  ^ 
de  la  .  manière  de  V extraire. 

De  l’arra-  15 12.  H  arrive  quelquefois  dans  les  accouche- 
ehement  du  .  v  ,7  r  1  •  Je 

tronc.  mens  contre  nature  ou  1  enfant  vient  par  les  pieos, 

qu’on  arrache  ou  qu’on  fépare  le  tronc  d’avec  la 
tête ,  &:  que  celle-ci  refte  dans  le  fein  de  la  feinine. 
Si  l’homme  inftruit  peut  toujours  s’épargner  le 
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(Jéfagrément  d’un  pareil  événement  ,  il  ne  peut 
également  fe  flatter  de  ne  jamais  être  appellé  après 
que  d’autres  auront  exercé  de  fémblables  ma¬ 
nœuvres  ,  &  auront  donné  lieu  à  cette  détron-  - 
cation. 

1925,  On  prévient  l’arrachement  du  tronc  de  Desmoyei» 
l’enfant,  foir  en  dirigeant  fa  tête  convenablement  ,  cetaccidcuî.. 
foit  en  appliquant  le  forceps ,  ou  en  ouvrant  le 
crâne  pour  donner  lieu  à  fon  affaiilèment  ;  cet 
accident  étant  toujours  la  fuite  de  l’omiflion  de 
l’une,  ou  de  plufieurs  de  ces  trois  chofes. 

1924.  La  mauvaife  conformation  du  baflîn  n’efl: 
pas  aufîi  fouvent  qu’on  fe  le  perfuade  la  caufe  y  doaa^r 
éloignée  de  cet  accident.  La  tête,  de  l’enfant  peut 
s’arrêter  à  l’un  ou  l’autre  détroit,  quoique  ceux-ci 
foient  allez  larges  pour  lui  donner  palfage  fi  elle 
étoit  bien  dirigée.  L’obfervation  a  mille  fois  prêté 
fon  appui  à  cette  vérité  j  puifqu’en  bien  des  cas 
il  n’a  fallu  que  déplacer  la  tête  féparée  du  tronc 
pour  procurer  à  la  femme  l’avantage  de  s’en  déli¬ 
vrer  feule ,  ou  d’en  être  délivrée  fans  autre  fe- 
cours  que  celui  de  la  main.  Quoique  dirigée  coni 
venablement ,  la  tête  n’eft  cependant  pas  conf- 
tamment  à  l’abri  d’être  féparée  du  tronc  ,  fi  l’Ac- 
•  coucheur  ne  connoît  d’autres  règles  pour  l’entraîner 
que  celles  de  tirer  fur  celuî-ci.  Quelquefois  fes 
dimenfions  furpalfent  tellement  celles  du  balîîn, 
qu’elle  ne  peut  en  aucune  manière  le  traverfer,  fur- 
tout  fi  les  os  font  déjà  alfez  folides  &  les  futures 
uflèz  ferrées,  pour  qu’elle  ne  puiiïè  s’afFailîèr  & 
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fe  mouler  en  quelque  forte  à  cette  efpèce  de  fi. 

lière. 

19x5.  La  putréfadion  excefllve  de  lenfant  eft 
encore  une  des  caufes  prédifpofantes  à  fa  détron- 
cation ,  pour  peu  que  le  balTin  de  la  mère  foit 
reflèrré  j  mais  dans  tous  les  cas  ,  ce  font  les  efforts 
que  l’Accoucheur  exerce  inconfidérément  fur  le 
tronc  forti ,  qui  en  font  la  caufe  immédiate  ou 
efficiente. 

191^.  Tous  les  Praticiens  n’ont  pas  confidéré 
cet  événement  fous  le  même  point  de  vue  curatif; 
les  uns  ayant  penfé  qu’on  ne  pouvoit  trop  promp¬ 
tement  extraire  la  tête ,  &  les  autres  confeillant 
d’en  abandonner  l’expulfion  aux  efforts  de  la  nature: 
mais  l’erreur  paroît  avoir  été  le  partage  de  ceux-ci 
ôc  de  ceux-là.  La  conduite  qu’il  faut  tenir  doit 
être  différente  félon  la  nature  des  circonftahces. 
Il  n’y  auroitpas  moins  d’inconvéniens  à  commetue 
l’expulfion  de  la  tête  aux  foins  de  la  nature  indif- 
tindement  dans  tous  les  cas  ,  s’il  en  eft  où  on 
doive  le  faire,  qu’à  procéder  fans  délai  à  fon 
extradion.  A  combien  d’écueils ,  par  exemple, 
n’expoferoit-on  pas  la  femme,  en  abandonnant  ainfi 
l’expulfion  d’une  tête  enclavée  &  fixée  félon  fa 
longueur  dans  le  détroit  fupérieur  ;  &  bien  plii^ 
encore  celle  dont  le  volume  furpaffè  tellement  la 
largeur  de  ce  détroit ,  qu’elle  n’a  pu  s’y  engager 
quoique  dirigée  de  la  manière  la  plus  favorable , 
&  tirée  par  des  forces  fuffifantes  pour  en  fépater 
le  tronc  î  Comment  la  nature  pourra-t-elle 
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livrer  de  ce  corps  étranger ,  chez  une  femme  ex¬ 
cédée  de  laflîtude  &  éputfée  par  les  efforts  qui 
ont  précédé  la  détroncation  de  l’enfant  î  Nous 
Gonnoiflons  les  relîources  de ,  la  nature  ,  diront 
fans  doute  les  parti  fans  de  l’opinion  que  nous 
combattons  ;  la  putréfadion  viendra  à  fon  Ce- 
cours  i  elle  emploiera  ce  moyen  pour  relâcher 
l’union  des  es  du  crâne  ,  pour  la  détruire  même , 

&  les  féparei  J  après  quoi ,  elle  s’en  délivrera  en 
détail ,  comme  on  l’a  ôbfervé  chez  pluheurs 
femmes ,  fi  la  tête  affaiffée  ou  amollie ,  ne  peut 
encore  traverfer  le  bafîîn.  Mais  il  feroit  abfurde 
de  prendre  ces  exemples  pour  règles ,  dans  le 
cas  dont  il  s’agit  :  car  pour  une  femme  qui  a 
échappé  à  tous  les  dangers  ,  qui  naifïènt  de  la  pii- 
tréfaélion  &  du  long  féjour  de  la  tête,  &  dont 
on  a  eu  le  foin  de  nous  tranfmettre  l’hiftoire  ,  un 
grand  nombre  d’autres,  viétimes  de  l’ignorance 
ou  de  la  crédulité  des  perfonnes  en  qui  elles 
avoient  placé  leur  confiance  ,  ont  été  enfevelies 
avec  les  trilles  débris  de  leurs  enfans. 

1927.  Il  feroit  permis,  tout  au  plus,  d’aban-  Cas  où > 
donner  l’expulfion  de  la  tête  aux  efforts  de  la  nature  refiwLs  * 
dans  le  cas  où  fes  dimenfions  font  alfez  inférieures  à 
celles  du  baffin  pour  qu’elle  le  traverfe  aifémentj 
fi  on  pouvoir  en  avoir  la  certitude.  Mais  comme 
1  on  ne  peut  connoître  ce  rapport  favorable  qu’en 
portant  une  main  dans  le  fein  de  la  femme  , 
fi  ce  n’efl  à  l’occafion  d’un  accouchement  au 
terme  de  fept  à  huit  mois ,  chez  celle  dont  le 
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bafiîn  eft  bien  conformé ,  pourquoi  ne  la  délivre- 
roit-on  pas  de  ce  corps  étranger ,  puifqu  on  peut 
alors  le  faire  avec  la  main  feule  &  fans  beaucoup 
de  difficulté  î  La  nature  trouve  bien  plus  d’obf- 
tacles  à  expulfer  une  tête  féparée  du  tronc ,  toutes 
chofes  étant  d’ailleurs  égales ,  qu’à  fe  délivrer 
de  celle  qui  y  eft  encore  attachée  j  parce  que , 
roulant  en  quelque  forte  fur  lentrée  du  balTin, 
elle  prend  une  fitua'tion  différente  félon  1  efpèce 
de  frottement  quelle  éprouve,  &  bien  rarement 
celle  qui  feroit  la  plus  favorable  à  fa  fortie.  L’on 
ne  devroit  donc  pas  fe  difpenfer  d’introduire  une 
main  dans  le  fein  de  la  femme ,  foit  pour  s’af- 
furer  du  volume  de  la  tête  qui  y  eft  retenue  j 
foit  pour  la  diriger  convenablement  dans  les  dif- 
férens  temps  de  fa  fortie  ,  fi  on  l’abandonnoit  aux 
efforts  de  la  nature.  Nous  femmes  en  outre  dans 
l’opinion  qu’il  faut  conftamment  épargner  à  la 
femme  ce  travail  douloureux ,  fouvent  fort  long  > 
ôc  quelquefois  dangereux  j  ôc  qu’on  doit  extraire 
la  tête. 

De  la  ma-  1918.  Quand  fon  volume  n’exctde  pas  l’étendue 
îlf  dan?c'e^^s  ouvertures  du  baffin,  fa  fépararion  du  tronc 
cas.  n’ayant  d’autres  caufes  que  les  efforts  mal  dirigés 
qu’on  a  exercés  fur  celui-ci  ,  la  main  fuffit  po'^'^ 
en  faire  l’extraétion.  On  examine  d’abord  fi 
plus  grande,  longueur  du  crâne  eft.  placée  feloi' 
le  plus  grand  diamètre  du  détroit  fupérieurj  ^ 
on  la  dirige  ainfi ,  quand  ce  rapport  n’exifte  pas* 
On  l’accroche  enfuite  au  moyen  de  deux  doigts  > 
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qu’on  infinue  dans  k  bouche  ,  &  du  pouce  placé 
au-delTous  du  menton ,  ou  fur  la  partie  pofté- 
rieure  du  col ,  dont  il  refte  prefque  toujours  une 
portion.  On  tire  à  foi  &  félon  Taxe  du  balîîn , 
jufqu’à  ce  que  la  tête  ait  franchi  le  détroit  fupé  ’ 
rieur,  pendant  que  la  femme  poulTe  fortement 
en  en-bas.  Quand  elle  eft  defcendue  dans  Texca- 
vation  du  baffin,  on  tourne  la  face  en-dellous, 

&  Ion  continue  de  tirer  fur  la  mâchoire  inférieure, 
mais  en  relevant  un  peu  la  main ,  pour  amener 
le  menton  à  la  vulve ,  &  la  dégager  entièrement. 

Si  la  mâchoire  inférieure  avoir  été  arrachée  , 
il  faudroit  fe  fervir  d’un  crochet,  qu’on  im-r  ^ 
planteroit  alors  fur  le  haut  du  front.  F oye^  §. 

1904. 

19^9.  Si  la  nature  trouve  encore  quelque  ref-  Des  cas 
fource  en  elle  j  fi  elle  peut,  à  la  rigueuf,  fe  dé- 
livrer  feule  dans  le  cas  dont  nous  venons  de  parler, 
il  n’en  eft  pas  de  même  dans  celui  où  il  exifte 
un  défaut  de^proportion  confidérable  entre  les  di- 
menfions  de  la  tête  &  celles  du  baffin.  La  femme 
n’a  véritablement  de  reflburces  certaines  alors ,  que 
dans  les  fecours  de  l’art  &  l’application  des  inf- 
trumens.  On  l’expoferoit  à  une’  mort  prefque  iné¬ 
vitable  ,  fi  on  abandonnoit  l’expulfion  de  la  tête 
aux  foins  de  la  nature ,  puifqu’elle  ne  peut  s’en 
délivrer  que  par  l’effet  de  la  putréfadion  ,  &  que 
celle-ci  eft  une  fource  féconde  d’accidens.  Ce  cas 
eft  doric  évidemment  du  reflort  de  l’art  j  il  nous 
offre  les  mêmes  ipdications  que  fi  la  tête  étoit 
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encore  attachée  au  tronc  ;  mais  il  eftun  peu  pI^5 

difficile  d’y  fhtisfaire.  ^ 

Moyens  1930.  Diverfes  fortes  d’inftrumens  ont  été  pro- 
uiucr?ppU-po^^s  peur  extraire  la  tête  de  l’enfant  après  î’ar- 

cat5on  dans  rachement  du  tronc ,  &  l’on  s’eft  à  peine  occuré 
tous  ces  cas.  ^  ^  ^ 

des  moyens  de  prévenir  cette  detroncation  ;  ce 
qui  auroit  été  cependant  bien  plus  facile.  Les  uns 
ont  confeillé  l’ufage  des  crochets  j  &  d’autres 
celui  du  lacs  appliqué  fur  la  mâchoire  inférieure. 
Ceux-ci  ont  inventé  des  tire-tête  particuliers ,  des 
elpèces  de  bourfes  ou  de  frondes  ;  &  ceux-là  n’onf 
recommandé  que  l’application  du  fcrceps.  Si  ces 
divers  moyens  ont  réuffi  quelquefois  ,  le  défaut 
de  proportion  qui  exiftoit  entre  les  dimenfions 
du  baflîn  &  celles  de  la  tête ,  étoit  fans  doute  de 
bien  peu  de  chofe  j  puifqu’aucun  d’eux ,  fi  ce 
n’eft  le  forceps,  ne  fâid  direétement  à  diminuer  la 
grofïèur  de  cette  dernière.  L’affailïèment  que  produit 
le  forceps  eft  d’ailleurs  ,  comme  on  le  fait,  très-^ 
borné  \  &  l’application ,  dans  le  cas  dont  il  s’agit, 
en  eft  fi  difficile ,  qu’on  doit  craindre  de  le  porter 
vingt  fois  inutilement  avant  de  faifir  la  tête  comme 
-il  convient  j  à  moins  qu’elle  ne  foit  déjà  dans  1  ex¬ 
cavation  du  baffin.  Nous  ne  le  croyons  recom¬ 
mandable  qu’autant  que  la  tête  eft  auffi  baffe ,  ou 
quelle  eft  fortement  engagée  félon  fa  longueur , 
&  que  fes  dimenfions  furpalfent  de  peu  de  choie 
celles  des  détroits.  Il  eft  abfolument  néceflàire 
d’ouvrir  le  crâne  &  d’en  évacuer  le  cerveau, 
quand  elle  eft  entièrement  au  -  delfus  du  balfm , 
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fl  fon  volume,  relativément  à  cette  cavité,  eft  tel 
quelle  ne  peut  s  y  engager. 

Toii.  Ouelques  Praticiens  ,  d’après  Celfe  j  ont  pe  la  ma- 
•  'c  1  1  1  r  nière  d’ou- 

prefcrit  de  faire  comprimer  le  ventre  de  la  femme  vrir  &  d’ex- 

pour  fixer  la  tête  fur  l’entrée  du  baffin ,  pendant 
qu’on  ouvriroit  le  crâne  j  &  d’autres  ont  con-  tronc, 
feillé ,  dans  les  mêmes  vues ,  d’appliquer  un  lacs  fur 
la  mâchoire  inférieure ,  ou  de  placer  un  crochet  lur 
toute  autre  partie.  Ces  derniers  inftruraens  nous  pa- 
roilîènt  inutiles  ,  &  la  compreffion  du  ventre  dan- 
gereufe.  L’Accoucheur  peut» y  fuppléer  parfaite¬ 
ment  ,  de  la  main  qu’il  introduira  dans  la  ma¬ 
trice  pour  diriger  les  inftrumens  deftinés  à  ouvrir 
le  crâne.  Il  commencera  d’abord  par  amener  le 
fommet  de  la  tête  au  détroit  fupérieur ,  dans  une 
fituation  tranfverfale  ,  &  il  la  fixera  dans  cet 
état  en  recourbant  les  doigts  au-delfus  de  la  bafe 
du  crâne.  Il  conduira  enfuite  le  long  du  pouce 
l’inftrument  qu’il  tiendra  de  l’autre  main,  &  en 
dirigera  la  pointe^,  armée  d’une  petite  boule  de 
cire ,  fur  le  trajet  de  la  future  où  elle  doit  pé¬ 
nétrer  ,  pour  ouvrir  la  tête ,  comme  il  effc  dit  au 
§.  1919.  Après  en  avoir  retiré  cet  inftrument, 
on  plongera  plufieurs  doigts  dans  le  crâne  pour 
en  faire  fortir  le  cerveau  ,  &  l’on  aflfailTera  cette 
boîte  ollèufe ,  pour  l’entraîner  de  la  même  main  j 
ou  bien  ,  à  fon  défaut ,  au  moyen  d’un  crochet 
placé  fur  la  face  ou  fur- l’occiput. 

1932.  Si  cette  opération  eft  abfolument  né- 
ceftàire  dans  le  cas  où  la  'groiîèur  de  la  tête  eft 
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telle  que  fes  dimenfions  lurpallènt  de  beaucoup 
celles  du  balîln ,  &  s’il  eft  plus  à  propos  dans 
tous  les  autres ,  d’extraire  la  tête  ,  que  de  confier 
à  la  nature  le  foin  de  s’en  délivrer,' fouvent  l’on 
efl;  obligé  de  temporifer  &  de  fatisfaire  préalable¬ 
ment  aux  indications  prefïàntes  que  nous  offre 
l’état  inflammatoire  de  la  matrice  ,  celui  de  fon 
col ,  &c.  &c. 

Section  II  I. 

Du  décollement  de  V enfant  ^  ou  de  la  féparation 
de  la  tête  d’avec  le  tronc &  de  plujîeurs  autres 
cas  qui  exigent  l’emploi  de  quelques  injirumens 
tranchans  fur  le  tronc  même. 

Delafépa-  I5>33*  peut  fe  féparer  de  la  tête 

rstion  de  la  accouchemens  contre  nature  où  l’on  amène 

te  te  d  avec 

le  tronc,  l’enfant  par  les  pieds  ,  op  peut  de  même  ,  dans 
ceux  où  la  tête  fe  préfente  la  première  ,  la  fé¬ 
parer  du  tronc  ,  &  îaillèr  cé  dernier  dans  le  fein 
de  la  femme.  L’oubli  de  quelques-uns  des  prin¬ 
cipes  fondamentaux  de  l’art ,  la  putréfadioil  de 
l’enfant  ;  de  le  volume  furnatuiel  du  tronc ,  foit 
qu’il  provienne  de  fa  conformation  monftrueufe , 
ou  d’un  épanchement  confidérable  d’eau  dans 
l’une  de  fes  capacités ,  font  autant  de  caufes  qui 
difpofent  à  cet  accident. 

19  3  4.  Il  eft  toujours  bien  plus  facile  d’extfaire 
le  tronc  ,  après  l’arrachement  de  la  tête,  que  de 

délivrer 
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délivrer  la  femme  de  celle-ci.  Quelquefois  il  fulEc 
de  changer  la  direélion  des  épaules,  pour  l’en¬ 
traîner  facilement ,  foit  au  moyen  des  lacs  ou  des 
crochets  moulfes  placés  fous  les  ailTelles ,  ou  bien 
à  la  faveur  d’un  crochet  ordinaire  implanté  fur 
le  haut  de  la  poitrine  ou  du  dos.  Il  paroît  que 
M.  Levret  n’avoit  d’abord  propofé  fon  crochet  à 
gaine  que  pour  ce  cas.  Quand  les  épaules  font  en¬ 
core  au-delîus  du  détroit  fupérieur,  on  peut  dégager 
les  bras  de  l’enfant ,  &  appliquer  des  lacs  fur  les 
poignets ,  dans  les  vùes  de  tirer  d’une  main  pour 
extraire  le  tronc,  pendant  que  de  l’autre  intro¬ 
duite  dans  le  vagin  on  maintiendra  la  portion 
du  col ,  s’il  en  refte  afîèz ,  dans  la  direélion  de  ces 
mêmes  extrémités.  Quelquefois  au  lieu  de  dégager 
les  bras ,  il  vaudroit  mieux  retourner  le  tronc,  ôc 
l’extraire  par  les  pieds. 

1935.  Lorfque  la  poitrine  ou  le  bas-ventre  con¬ 
tient  aflèz  d’eau  pour  rendre  ces  efforts  infruc¬ 
tueux  ,  il  faut  donner  ilfue  à  ce  fluide ,  en  ou¬ 
vrant  la  cavité  qui  le  renferme ,  foit  au  moyen 
d’un  crochet  ou  de  tout  autre  inftrument  propre 
à  cet  effet.  Il  faut  au  contraire  démembrer  le 
tronc  quand  fa  conformation  monftrueufe  s’op- 
pofe  à  fa  fortie,  comme  on  le  remarquera  aiix 
§§.  fuivans. 

1936.  L’hydropifîe  de  poitrine  eft  excefïîvement 
rare  chez  le  fœtus ,  de  même  que  celle  du  bas- 
ventre  portée  au  point  de  rendre  l’accouchement 
hupofliWe  fans  les  fecours  de  l’art  j  &  elle  ne 

Tomç  IL  T)  d 
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troubler' îprëfque  l'Oi'^dre  ndîlrrel  de,  cette 

fondion. 

?e^*s™Çr  eft  extrêmement  difficile  ide  saffiire? 

de  l’exiften- de  lexiftence de  cettèiraeladiei quand i’èitfam ^ieftt 
dropifièt^^  en  préfentanr  là  têW>Sr  l^on  élVertj'diroif:  de  pré¬ 
fumer  qu’il  eft  hyüroprqüé ,  lof fque  ^ îçettfe  partie , 
quoique  d’un  volumèr  m'édiocre  jr  çell^' d’avancer 
malgré  rinterifité  /rdes''effott<f,de'rb-  felfeine ,  dn 
ne  le  reconnoîr  éiidenaràent  qu’eÔ-tnirQdili^tla 
main  jürques  fur  -ferjSège  dé  l'épaiïcbeitiéit  5 .  te 
qui  n’eft  'paf  difé  ]  'parc?  quej.la  têrej  qui  remplit 
alors  le  palîlge:',  s’oppole  fortement'  ce?  re¬ 
cherches.  ‘  '  Mâisf  iieb’jeikieft  pas'  de'  mêm  e  quand 
renfant' préfente.cdessl  pieds  v  il^  font  r  à 

peitfe  ■  fortis  lorlqueleé  difficultés  rférmanifefteflfij 
on  peut  infinuer '^fecilemènt;  là  le  longrdts 
cuidès  pour  jugerdedamature  de  l’obftacle.  L’hy- 
dtopihe  fe  recomToh,TÆÙ  volume  ,  à  la  tênhon  du 
ventre,  &  fur-tout  à  la  fluduation.  .  ■  • 

Indications  ^9^^-  Étant  bien  (lebonnue ,  llndication  re- 
rhydroplfil^  lative  à 'raccouchemenrm’eft  pas  difficile  à  faifir  : 
dei’enfant.  p  donner  iffiie'?a«x  .eaux, ,  1® 

bas-ventre  ou  la  pQitrke..Xe,phaàf^tôi5ie^?,;des 

cifeaux  fort  alongés  9.  larj pointe  crQchep,-un 

couteau  ordinaire  ^‘'‘Seilfur--^<?ut  £ekÿ,que  quel¬ 
ques-uns  ont  propQfèïp®nr'  puvriç^-dê'  crâne  » 
font  également  pfopresn  à  retnplir  .jes  vues  de 
l’Accoucheur.  M.  ievrer  préféroit  de  déchirer  les 
tégumens  avec  le  doigt ,  à  l’endroit  de  l’anneau 
ombilical  :  mais  onréuiSt  bien  plus  difficilement 
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ce»^f0cédé  ,  ijùau<  moyen  des  inftruraens  in¬ 
diqués. 

.  .ii4'^<).â][ilne'tfëscpeiitie  incifion  fufEt ,  ôc  Ton  ne 
déit  -ufie  pW  qu  autant  quon 

adi  ^r^dde  de  laranort  de  Tenfant.  Le  lieu^où' 

<101^^  doit  da^re  eft  indifférent  dans  ce  dernier  cas , 
dë''ëë^n^eft-<q«e  quand  l’enfant  eft  vivant ,  qu’on 
doit  préférer  ce^lui  fféleétion  pour  la  paracenthèfe 
ordih’aire?' Après  avoir  ouvert  le  ventre  ^  on  place 
deiix^'d^i^s  'fartés  fur  les  côtés  de'rincifiop  ipour 
îe^ÿé^primer  un  peu  &  favoriser  l’éooulemèçt  ..de^s 
éàu^î^pqui  pourroient  encore  ,  fsps  cett%pi^aur 
tioffifptr-ouver  quelques  ebftades  àjeur  iffue;: parce 
quelles  parties  voifnes  de  laefemme.:,  contre  lef- 
qud%‘ ‘S’applique  immédiatement  la  furface  de 
i’éiîférit peuvent  boucher  l’ouverture. 

15)40.  Les  vices  de  conformation  que 
peut  offrir  en  naiflànt ,  font  en  grand  nombre  ;  renfanti 
mais  iis  ne  méritent^  pas  tous  également  le  nom 
de  monftruofités  ,  &  ■  n’apportent  pas  les  mêmes 
obftàcles  à  l’accouchement.  Ceux  qui  '  confiftent 
dans  le  défaüt  de  certaines  parties  eflèntielles  , 
comme  la  tête  ou  les'  Extrémités  ,  femblent  plutôt 
devoir  le  favorifer ,  que  le  rendre  plus  difficile  : 
mais  il  n’en  eft  pas  ainfi  des  conformations  ex¬ 
traordinaires  où  l’on  remarque  plufieurs  têtes 
entées  fur  un  même  trope ,  deux  troncs  attachés 
à  la  même  tête  j  ou  dans  lefquelles  les  jumeaux 
font  unis  ,  foit  par  les  tégumens  feulement ,  foie 
par  d’autres  parties ,  de  forte  qu’ils  paroiffent  ne 
Dda. 
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former  qu’un  tout  :  comme  il  s’en  eft  rencontré 
allez  fréquemment. 

1941.  Il  n’eft  pas  de  notre  objet  de  rechercher 
la  caufe  de  ces  phénomènes  furprenans  j  nous  laif- 
ferons  aux  Phyliciens  plus  éclairés  que  nous,  à 
^  décider  s’ils  dépendent  du  trouble  de  l’imagination 

de  la  mère ,  ou  s’ils  proviennent  de  toute  autre 
caufe  ,  pour  nous  occuper  de  ce  qu’ils  préfentent 
de  relatif  à  l’accouchement. 

Reffources  1 942.  L’exemple  de  quelques  accouchemens  qui 
enpareilcas.  fe  font  opérés  par  les  feuls  efforts  de  la  nature, 
malgré  une  conformation  auffi  fîngulière  &  aulÏÏ 
monftrueufe  (i),  loin  de  nous  éclairer  fur  les 


(i)  En  1763,  une  femme  de  la  ville  d’Amierts  accou¬ 
cha  très-naturellement  &  fans  autre  fecours  que  ceux 
d’une  Sage  -  femme  voiûne ,  d’un  enfant  vivant  qui 
avoit  deux  têtes  ,  deux  troncs  &  fix  ou  fept  extrémités 
tant  fupérieures  qu’inférieures.  Chaque  tête  étoit  à- 
peu-près  d’un  volume  naturel ,  &  le  corps  du  fécond 
enfant  paroiffoit  affis  fur  le  bras  gauche  du  premier. 
Nous  ferons  remarquer  en  faveur  de  l’opinion  de  ceux 
qui  attribuent  ces  effets  à  la  force  de  l’imagination  de 
la  mère,  que  cette  femme  avoit  paffé  prefque  tout  le 
temps  de  fa  groffeffe  aux  pieds  d’une  Vierge  fituee 
dans  un  des  cimetières  de  la  ville  ;  facrifiant  toutes  fes 
affaires  domefliques  à  l’amour  qu’elle  avoit  conçue  pour 
cette  ftatue,  en  devenant  groffe.  Trois  autres  enfans 
d’une  conformation  affez  femblable ,  font  nés  tout  aulTi 
naturellement  dans  le  temps  où  nous  nous  occupions 
de  la  première  édition  de  çet  Quvrage  ;  l’un  à  Paris , 
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règles  qu'il  faudroit  fuivre  en  pareils  cas  ,  ne  fait 
que  jetter  plus  d'incertitude  fur  le  parti  que  nous 
devons  prendre  :  ce  font  des  circonftances  où 
l’ignorant  femble  triompher,  tandis  que  l’homme 
inftruit  n’ofe  rien  propofer.  Si  l’obfervation  nous 
apprend  que  des  femmes  fe  font  trouvées  affez  s 

heureufement  conftituées  pour  fe  délivrer  feules 
d’un  enfant  qui  avoir  deux  têtes  ou  deux  troncs ,  '  i 
elle  nous  apprend  également  que  les  fecours  de 
l’art  deviennent  aufli  quelquefois  néceflaires  (i). 

1943.  L’on  ne  peut  reconnoître  ces  fortes  de  Des  moyens 
nionftruofités  qu’en  portant  une  main  dans  la^rYcermo^ 
matrice  -,  encore  doit-il  être  difficile  de  diftingùer  ftruofités , 
au  jufte  ce  quelles  font,  par  rapport  à  la  ma:jtie  de  reca- 
nière  dont  l’enfant  eft  replié  fur  lui-même»,  & 

à  la  confufion  dans  laquelle  tous  fes  membres 
fe  préfentent  aux  doigts. 

1 944.  Il  eft  impoffible  que  les  deux  têtes  d’un 
enfant  ainfi  conformé  s’engagent  en  même  temps, 
quand  elles  fe  préfentent  en  premier  lieuj,  foit 


Fautre  dans  un  village  voifin  ;  &  le  troifiéme  en  Bre* 
tagne. 

'(i)  Quelques  papiers  publics  ont  fait  mention ,  dans 
le  temps  où  l’on  s’occupoit  le  plus  de  la  feâion  du 
pubis,  d’une  opération  céfarienne  pratiquée  récemment 
alors  &  avec  fuccès  ,  par  M.  Zimmermann,  Chirurgien- 
Major  du  régiment  de  Sterburi ,  pour  délivrer  Madame 
la  Comteffe  de  Chercy  d’un  enfant  qui  avoit  trois  tètes» 
Nous  ne  garantiffons  pas  la  vérité  du  fait. 
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que  raccouchement  s*oÿ)ère  haturelîèmentîèti  îî<5îi* 

Tune  d’elles  fe  renV^rle  toujours  fur  «le  ^tîfewe'. 

tandis  que  l’autre  defcend.' Là  même  fcho&’itfrîVfe 
à  l’égard  des  extrémités  infériaiféS  ?  loifqu*^ 
amène  l’enfant  paï'fes  fiedà' ,  àiÇrféMs  qu  on  n^iÉ 
eu  le  foin  de  les  '"4égà^éi:itoatks?o©lMs  l’on  m 
peut  einpêclieî 'lêsWüx  têîk  r  dâf^gef&dgâîiè*? 
circônftance  ,  d'é>%^préîéfe^er 
femble  ;  ce  quî'^iHi’à'^^i^f  for?r^'  éltiêâSéîHlïÉ 
difficile.  Dans  tô\is^îék^càs'';‘1e'baffirftfcfe 
doit  être  exceffiveffiè1if'’gîàfid  jSpoùf  ql!^llé9^a$Ê| 
accoucHer  par  la  v^i€‘l^ÊatMleî;fsÉfâ3  qiS’eâ-w- 
tile  l’enfant,  >'<~è  aruoœ  r  etî.'xnon  %?.Bcr  riî 
liîdieattons  1 9  4  /  •  H  feroit  biên'’élÉ^tiél  qu’Oîî^iue 

tent  cesfor-  heure  les'Êà'S'd^^étte  elpèêé'’Oàllà-hat«® 

ttuQû  és°^^*  palîèr  des  fécours  de  l’art ,  de  ceuseôà'cèk 

mêmes  fecours  fonf  iîiffifperîfables  5  àdn  ckc-jn^J  pas 
l’expofer  à  de  Tains“êffoft§  dans  ces  “îîèrâfers  j''& 
de  l'a  laillèr  agir  dari^%s  'tlutrës.  Mais  il  JS^'pas 
moins'  difficile  dé  récéMbÎA^fqlrô^-fesi^iOinesaàô 
Ton  pouvoir,  que  dé  ffit^'iéqcIfbâf'lê^îiîiéfhoT# 
qu’il  convient  d’empl^^  q^atui  aéltôèaieivpeiit 
opérer  l’accQUchemeî^WP  c  «â--  -  • 

■  i94<^.  Quand  on -U'IiMsïhit  fur,  la  difficulfé  de 
dérhembrer  dans  le  fe^  la  femme ,  un  enfant 
auffi  mal  conformé  ôèifiiulïi  monftrueux  que  ceux 
dont  il  s’agit ,  indépendamment  ’dmadanger  qu* 
peut  en  réfulter  pour  la  femme  mêiiïe.i,  i’on  eft 
fort  en  peine  de  décider  fi  une  pareille  conduité 
eft  préférable  à  l’opération  céfarienne,  Eft-il  permis 
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d’ailleurs,  de  fuivre:  ce  quand  l’enfant  eft 

vivant  î  pouf  être  monftrueufenient  conformé , 
n’a- t-il,  aucun  dfpit  à, la 'vie;  &  les  loix  nous  au-: 
tprifeht  -  elles  à  l’én  priver,  ppur  épargner  à  fa 
mère  un'e  opération  qui  ne  nous  paroît,  pour  elle,  , 
ni  plus  doüloureufe,,  ,ni  p|us:  dangereufe  que  celle 
par  laquelle  on  prétendroit  mettre  fës  jours  à  cou^ 
vert  ?  Si  nous  connoiffions  Thiftoire  de  toutes  les 
femmes  qui  ont  fubi  l’opération  céfarienne,  & 
de  celles  dont,  on  a  démembré  les  enfans  avec  les 
«rpchetS'  ou  autres,  inftrumens  de  cette  efpèçe  ,, 
peut-être  y  remarquerions-nous  que  la  mort ,  danÿ 
un  pareil  nombre ,  en  a  moins  épargné  de  ces  der- 
ni^;es  que /des  autres.  Mais  chacun  n’a  compté 
que  .fes  fuecès  ôc  paroît  avoir  jetté  le  voile  fur 
le  réfte.  - 

1947.  Si  l’on  avoir- -  quelque  certitude  de  la 
îôort  de. l’enfant  ainh  conformé  &  fi  l’on 
entrevoyoit  clairement ,  la  pollihlliré  d’en  féparer 
îés  parties  exçédentes  fans  nuire  à  la  mère,  il 
faudroit  néanmoins  préférer  Cette  relfiource  à  l’opé¬ 
ration'  céfarienne.  Il  faudroit  encore  y  avoir  re¬ 
cours,  fi  deux  jumeaux ,  quoique  vivans,n’étoient 
un^j  quèiih^r  une  pùttiéii  de  leurs  tégumens  i  à 
moins  que  ce  ne  fût  par  le  haut  de  la  tête  feule¬ 
ment,  comme  on  en  voit  dans  les  tables  ^Ambroife- 
Paré  ^  pairce  qu’on  peut  alors  les  extraire  du  fein 
de  leur  mère ,  fans  lés  féparer ,  &  pratiquer  plus 
fûrément  cette  opération -après  leur  naiflànce. 

1948.  On  doit  corfipter' parmi  les  monftruofités  Obferv 
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de  l’enfant  j  i'elativement  à  raccouchemèntj  les  tai 
meurs  volumineufes  qu’il  apporte  quelquefois  en 
ri^ilTant.  J’en  ai  vu  une  dont  les  dimenfions  iW- 
l^iafîbiént  de  beaucoup  celles  de  la  tête  du  foetus 
I  terme  -,  ayant  cinq  pouces  de  longueur,  8c 
<5^^atre  pouces  d’épaifîêur  en  tout  fens.  Elle  étoit 
placée  au  bas  du  tronc,  &  pendoit  entre  les  cuMfes. 
Sa  nature  étoit  fongiteufe'  Ôc  ftéatototenfe^'^fa 
Jurface  garnie  d’un  très-grand  nombre  de  véln^, 
préfentoit  le  même  afpeéb  que  la  furface  du  cer¬ 
veau  recouvert  de  la  pie-mère,  tant  la  peau  étok 
devenue  mince  de  tranfparente.  La  tête'  traverfa 
fans  beaucoup  de  difficultés  le  canal  du  baflin , 
mais  j’en  éprouvai  de  grandes  à  extraire  le  tronc, 
Sc  malgré  tous  mes  foins  l’enfant  périt  au  palfage. 
N’ayant  plus  rien  alors  à  ménager  de  fon  côté, 
je  proportionnai  mes  efforts  à  la  réfiftance  que 
j’éprouvois ,  les  tégumens  de  la  tumeur  fe  déchi¬ 
rèrent  ,  elle  s’alongea  ôc  s’accommoda  à  la  forme 
du  balfin  (i). 


(t)  On  trouve  un  exemple  affez  femblable,  dans 
l’ouvrage  de  Peu.  Depuis  l’époque  où  nous  obfer- 
vâmes  cette  tumeur,  nous  en.  avons  rencontré  deux 
autres  à  -  peu  -  près  de  la  même  groffeur  ,  &  fituées 
également  au  bas  du  tronc,  mais  elles  ne  contenoient 
que  de  Teau.  M.  Piet ,  notre  confrère ,  offrit  à  l’Aca¬ 
démie  de  Chirurgie,  en  1787,  l’exemple  d’une  bien 
plus  greffe  encore ,  qu’il  fallut  ouvrir  pour  achever 
d’extraire  l’enfant  :  il  en  évalua  le  diamètre  à  un  pied* 
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Elle  étoit  formée  de  deux  lobes, en  en-bas,  dont  Turt 
étoit  plus  petit  que  l’autre.  Le  kifte,  recouvert  de 
tégumens,  diftendu  &  delTéché  à  l’inftant  oti  je  l’aî 
fait  delEner ,  préfentoit  encore  les  dimenfions  fuivantes. 
Sa  largeur  d’une  curffe  à  l’autre ,  &  au  -  deffus  de  fa 
divifion  en  deux  lobes ,  étoit  de  9  pouCes  &  demi ,  & 
fa  hauteur  de  7  pouces  &  demi  ;  la  largeur  du  grand 
lobe ,  &  fon  épaiffeur  de  devant  en  arrière,  de  ç  pouces 
8  ligués  largeur  &  l’épaiffeur  du  petit  lobe  4  pouces 
&,de9ii,  ,,  -, 
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2?és  accmch^ënsyài^î^^\m  peuty 
quen  appliquanH^ïtfii^kmmt'hfahtl^ 

.":  '  ''Y  f  sxnm'V 

1 949.  iu  *sriilte(ês  ijuj;  peuvent  nous  mettre  cîans 
■  la,  néçe0ijBéc^$îofteï?i:3nftcum'entairanchant  fur  les 
parties,  (le  laoraète2pi<knj^lês>!yuBsrdBifay(^rffer  l’atT 
cpucfeeiirient  ^'fom  én  ^id,riombra%  îq^oif^iSdelleâ 
fé  rrericotttreiatf bflèzirferonend  -,  eMesBieofont 
pasittoütes'égalnnwnt,  fâcfeeules.tjQuælQœï'ois  une 
fimpte  :  ineilion  ÿnounBeKHTpalâcaiaipclaâîjesÆuni^ 
rendent  les-  voies  jéatfarelies  aècrfGb|esi:aui  fœtâSBi; 
tandis-t.que  d’autrfs^dbfâjnousjtfoinmes  forcéS'dé 
lui  ^uyci^nnne9HBterBîrit,Eal^ej5';le  enveloppe^  da 
bâ.s:*venutê  iU&filestilfo  0iême:tdejla!'aTï£itrica.'M  ; 's 

f  Caufes  qui  ‘  d'  £1»' i  pducor^ppïïrter  iîi®iflifes^:)ces  ;  oaufesiSi 

pHcarion ^  'àii^atoitfQtjnàtkflïoiâ  fcât) inaturelleîo» 

quelque  inf-,  accidentelle  ,  des  parties  moll^ideBla  femme-pdef- 
chant fut'  tinéès.afemei'  èflâ|e  idîf'iià  lu  ibauvaife  con- 
formation;  du  baâin  ar^J^èlâiix  grolTelïès  par  erreur 
■''’dei'lieu  ÿvarn^ementcfntÊs  £}ïtra-uréi:iiies'.j,  4“*  a  la 
>^u3'3^ruptntfi"jdeîkBinaît4qeiiO  -‘juKPniü  '(h 
/  :/•  iotoM  emi  iS  ,  9iéiu  iil  -lut'- 

-abrung'  zqL  •'UJBqài  .:!rr.-'L '■  -  '  - 

:  .'  :fl  enBidnTsm  eî -lelbni  ^  t'-:''  ■ 
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.ARTICLE  PREMIER. 

Ve  la  conformation  vicieufe  des  parties  molles  de 

la  femme  ^  qui  confiituent  ce  qu  on  appelle  vul- 
■r'gairemcnt  le  pajfage  ^  conjidérée  comme  cdufe 
Y^A'^SfOdchemmt  lahorièux. 

1951.  La  coft formation  vicieufe  des 
molles  de  la  femme ,  qui  ont  quelque  rapport  à  couchement 
PaceonehemenD^r  peut  être  de  nailfance  ou  aeCi-^  des  parties 
dshteliey:l[3ansle‘ premier  cas,  le  défaut  confifté 
dans  -Tàgglatindtkairdes!  grandes  lèvres ,  dans  Pé^ 
tréitel^ifsiepl’eBtrÊÊ’cdu’Yagin ,  à  caüfe  de  la  forme 
&ir3e)(la?ililH'Qïé  rde  la  membrane  hymen  ;  dans  le 
peu  de'largéuar  4e  ce  canal ,  ou  les  interférions; 
membraneufes;  qui  sy  rencontrent  \  dans  l’obtu¬ 
ration ’iacomplè&  du  col  de  la  matrice;  enfin-, 
dâiis  la  privation:  de- routes '^s  ^parties  extérieures 
qui  forment  la  vulvet"^  LaJnMü’^ife  confoiination 
accidentellerdeitohtesT-'ces  fdilries  peut  ôtre  l’effec 
de-lajprélênco  :dt’ïune  mmepni  oûrjk,  fukb  de  quel-  up  '  > 

ques 'ulcérations' qui  ont' donnéî'liea 'à  des 'adhé-*  ff"'' 
reneesxrontrè  iiiatUre.  ’^;::  '  a  jirisq  "jh  ■  "-'ebbas '  ' 

•  ’oii9.5ïi£.  .Sal;  eft  i  facile  '^éî'fîpfî*  les:  indications  indicati^tnSi 
quenprélènreiisiices  -diffél^qns  rétats  relativement  p^efe/tent 
àil’accouchemEiiü  ,j'  -ik.:n’eâJiipas  ‘toujours  :égalé-  éalf  cSe 
ment  aifé  d’y  fatisfaire.  On 'peut' -fans  beaucoup 
de  danger  pour  la  mère ,  &  fans  éprouver  de 
grandes  difficultés  ,  féparer  les  grandes  lèvres 
îorfqu’elles  font  unies  *,  incifer  la  membrane  hymen 
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quand  elle  s’oppofe  à  r^ccouchèmeiit ,  ainfi  que 
les  cloifons  qui  fe  rencontrent  quelquefois  dans 
l’intérieur  du  yà^in  oïi  "dtrî'îeol  ^de  la  matrice; 
couper  de  mêmê  les  bridë^’^i  empêdhent  ce  canal 
de  fe  dilaté^*;  &- oüvril  iin  abcès  qui  ferme  le 
paiTage  :  nUis^-^conimenfldééruirè  deâ*^  duretés 
des  callofités  profondes ,  qui  rétrèciifënt  le  vagin , 
fouvent  au  poiqt  de  ne  lâilïef  qiÿüh  palTage  tfès- 
borné  '  au  fâWg  menftruél  ?  comSfent  ênpVèr  une 
tumeur  fqtîirreufe  ou  gr^ïïèufè ,  "Hont  la  bafe  eft 
très-large  &  éloignée  d&  partFes  e'ItérieïïresF  Ceux 
qui  ont  confeille'  de  pareilles  o^ratTonS  ont-ils 
bien  fait  attention  à  la  difficulté  (Hé*  les  exécuter, 
&  au  danger  qundoit  les  ffiiVreî  Cbrnmè  il  n’eft 
pas  poffible  de  faifir  toiites  les  nuances  de  com¬ 
plication  que  préferifent  cei  divers  états  avec 
allez  de  précifion  poùr'^refdtire  des  règles  de  con¬ 
duite  dans  chacune  d’elles,  nous  ne  parlerons  que 
de  quelques-upes;  les  autres  nobs^  paroillant  dé  ces 
cas  qu’il  faut  abandonner  à  la  fâgàcité  du  Chi¬ 
rurgien  qui  les'rencontre  ,  &  dans  lefquels  il  doit 
feul  fe  donner  des  loix, 

^  De^la  na-  1953.  Parmi  les  tumeurs  qui  peuvent  furvenir 

tumeurs,  aux  parties  de  la  femme,  les  unes  font  inflam¬ 
matoires  &:  féforrnént  promptement;  les  autres, 
d’une  nature  indolente  ,  &  s’accroillènt  lente¬ 
ment  :  mais  toutes ,  félon  leur  volume  &  leur 
fituation ,  peuvent  mettre  plus  ou  moins  d’obf- 
tacle  à  la  fortie  de  l’enfant. 

fCaraftère  1954.  Le  caradère  de  la  plupart  de  ces  tumeurs 
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eft  facile  à  làifirfj  .jpaais  il  en  eft  quelques  -  unes  de  ces  tii4 
qu'on  pçMfrc^jCqp^qnflre  avfc  4’ftutres,  fur  lef-“®““* 
quelles  il  ierqit  dangereux  de, porter  l’inftrument 
tranchant  j.  cornine  ,  avec  ces  Jhernies  entéro-vagi- 
nales  déçûtes  Tpax  Garangeot  {i),,  ôc  les  hernies 
de  veffies  dont  parlenc-,p|ufieurs  Auteurs»  On  dif- 
tingue  aifément,]<’abc^  qui  -ei^-la,/uite  d'une  tu¬ 
teur  inflammatoire',  d'un  dépôt  froid  j  parce  que 
les  Agnes  commémoratifs  n'en  font  pas  les  mêmes  : 
mais  l'on  ne  reconnoît  fom^nt  la  nature  de  ce 
dernier  qu'après  l'avoir  ouvqQÇ^^Çfeftxette  efpèce 
qu'on  a  quelquefois  peine  à  csftinguer  des  her¬ 
nies  dont  nous  avons  parlé  y.  &  plus  difticilement 
encore  de  certaines^  tq|neurs  fangqipe^qui  ont  leur 
fiège  dans  le  .^jlft^oellulaire  du^Y^PÀ  •  ^ui  doit 
rendre  rrès-circoqfpe§:  pour  les  quvpii;  quand  elles 
mettent  de  grands  olp^ac^es  àj'aqcqj^eipent.  Cer¬ 
tains  qu'elles  fonqjiumqr^les  *„pp,n[y  fait  qu'une 
très^petite  inqfion ,  fi  leur  c^d|rje,i:efte  douteux  j 
tandis  qu'on  jpeur  ^re  .moip^çpéfqrYé  daps  l'ou¬ 
verture  destuipeurs  ^^ui  op^^qppliampiajtoires. 

195/.  L’œdème  eft  la  plv^gprdiîj^pqï  de  routes  De  l’oedè- 
les  tumeurs.qui  pepvppp%ye|^  ,^j^parti^^  de  la|aXp^- 
femme  ;  &  letiffu  cklulairegui  feyrouvedans  l’inté- ‘  ^ 
rieur  du  baffin  n'eft  pas  toujo^s.exepipt  de  cette  in¬ 
filtration  qui  s'étend  ipême  quelgpefois  jufques  dans 
celui  des  fymphyfes*  Une  infiltration  médiocre,  loin 


(i)  Voyez  les  Mémoires  de  l’Académie  royale  de 
Chirurgie ,  tome  I, 
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d’être  contraire  à  1 ’accouchenîerîtî  feBVôtifeWtitg^- 
eti  afFoibliflant  le  reiîôrt'  dèS  'pÉù:Ei&#tlui  forint]^ 
palïàge  &  en  les  humectant 
filtration  confidérable  peut  s’y  CJppofer,'  5li  lé  'rendre 
très-difficile:  côiîime  ôn  le'Voït  S^iiând  lés' gràncfe 
lèvres  font  très  -  grofiès  &'  'téilddes^  j  qua^d"  la 
partie  antérieure  du  vagin  forrrie^  au'^^  dehoft  tÈê 
Volumineufe  qui -fétrecit' l’entrée  ké'cè 
dànalf}  enfin ,  lorfque  la  ;  liqneuf  "  Infiltrée^  inonde 
aù  loin  '«fo -abondamment  tôüt^îe^^iffii  c^liilBB 
de  1-ifitéiMr  du  baffin.'*lD§nfs  Wtfe  ces  cas^^^oirlft 
obligé>de '  faire -des  fcarifications  aiï’bàs  des  g^ndil 
ièvreS'lMé^etfriinenr,  pour  dégorger  les  partiel'^ 
rendre  le  pàff^ë-'acceflible’^M’enfant. 

Des  tu-  i5)i-6*  -Êesttiitieürs  variqueufes  fdîît  celles^u^ÔS 
qîSïfes  des  rencontre  k-plûl  fîé’quemm’ent  àprèsradème^ffiSls 
prefque  toufôbrS  -élles' fôttt  '  très-petk^^ 
nombreufes.  Elles-fe-remarquent  •fur-tout~'adx 
grandes. lèvre®ij  ai»fi‘-<îiïe  dans  l’intérieur  diÿ  Vÿ- 
gin  yï&  nous -eff "aviass  trnuvé  jüfqù’au  col  de  là 
ïhattîèé  nhêffié.^'LéS'^ÊÎflêd  d^i  fërpentent  dai|;  le 
trffii"ë^Mlaifé^P<ltf  parties  voilées , 

péüvinï  ‘ -'^e*  ’clllâ?4:  '’^iî^^ïnême  êc  'devenir .  varin 
i  iun'j/iip'l  lïv  nC  .'•qrnsi  sb  r  i-  î  - 

■■  L!L>upiu.y  -irs  au  jQ  ,'tiu.b  aüdiq  ji." - - 

ÊkfliiP'ô'^voit  que  détâ? 

pouees  huit  lignés  de  diàmètré  dsütsïbü entrée  j,  n’jfÿBt’ 
éprouvé 'que  •  dé 'fôibles  féêfdéiiS-  'dîB5à‘'^!ÿ^''huîf  oSi 
dix  premiers  'jours  des  couches  ,  qùoiqtîéii’accoüche- 
ment  eût  été  des  plus  laborieux ,  fut  prife  d’une  pen® 
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afIfjÇ; pf3UJf--.6;fi(pp§fe«. Ua» fortie de  leii- 
^ptiüc' :p©uia^piti8ttimojns  ÿ  ,  des 
obftâSf^»[7ep:^onnaiî6,ligftà^^^^  dufang 

d^s  <®^^i^e^4^._pfcfies  'circoiivoifines  , 

l’a^^cM^^cer^^jCer^afion  £uiy.^teeU rie  femme 
^Diipi^s  P arri^sji^xtériettreslle  4a  géijératic^  étoieilt 
|^<3:éç^de  ti^ep^s  v^iqüeiïfesFau  pîpmeni  de  fac- 
fÇpu<4,iegQep|^ffuf;  à» peineidéliVrée;,  quelle  éprouva 
^,^puv^l(ÇSfj4pul^ur?>,  qui  lui  fiçetit  uioire  qu’ell% 
^git  fljui^fgçqpd, enfant  robligèrênt  d’appeller 

14^.  ^|^^4’#»ppiiltiîéûpïefiduqu€f'eliè  ve- 

noit  de  foüpçomiant 

que  la^  rçt^qtiqq.  d"un  -/îaiflptîjd^ifangîpouvoit  êtce 
la  caufe  de-,e^r  4o^^l®'4MBtîl§''iy'0'ilant  s’en  aifurer 
:M%îl>^9rap^  -bouché  au 

doigt,  he  ca« 

radère-^dq^jl^il^pr  q^iogeUpoic. toutes  ces  par- 
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cqnfidérabI§iiàftû\iingt^ddeM3ÿènie  étant  alors  à  fe 
promener  4^gjÎ4|,(^h^JbrA^  ma  s  cette  perte  qm  ne 
(dura  qu’ptv-^^^n^  l’etiïpecha  j)as  de  fe  leve 
lendemain  ,§6  les  jçpirs  lùivans .  ju^ïu  au  ,  trentième, 
qu’elle  fuccoraba  ^à  une  nouvelle  hémorrhagie  qui  ne 
fefdutint  pàs'plus  de  temps.  On  vit .  a  1  ouverture  du 
cadavre ,  un  foyer  purulent  dans  le  tiffu  cellulaire  qui 
entoure -le  mtrfcle  pfoas“idroit  ■&  un  fac  var  queux 
confidérabl^itjvtapiffiérde  çqnqrétiotis  fanguines  ,  qui 


s’étoirquyipfj^i  avec  cet  ^e|s  à>la,  partie  fupériéure  & 
vu  am^ifjjfq  du  y^giu-  ^tà  matrice  étoit,  petite  , 
compaâe-& fermée,  Ôç  ne  contenoit  aucune  goutte  de 
en-dedaûs, 
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fies  n’étant  pas  facile  à  reconnoître  par  le  taQ:; 
il  mit  la  femme  à  découvert ,  &  obferva  que 
les  grandes  lèvres  étoient  déjettées  de  dedans 
dehors ,  les  nymphes  comme  effacées  ,  &  le  bas 
du  vagin  renverfé  j  que  ces  parties  étoient  confidéra-, 
blement  bourfoufïlées  ,  tendues ,  &  d’une  couleur 
qui  dénotoit  une  infiltration  fanguine.  Surpris  d’un 
pareil  phénomène  ^  dont  il  ne  connoilfioit  pas  en¬ 
core  d’exemples ,  M.  Solayres  fit  appeller  M.  Levret^ 
qui  ne  put  fe  rendre  auprès  de  la  femme ,  &  y 
envoya  un  Chirurgien  qui  lui  étoit  attaché  à  titre 
d’ancien  élève.  Des  lotions  émollientes  &  réfolu- 
tives ,  &  des  cataplafmes  furent  ce  qu’ils  prefcrivi- 
rent ,  en  attendant  que  d’autres  indications  fe  pré- 
fentalîènt.  Plufieurs  jours  après  les  lochies  com¬ 
mencèrent  à  reparoître ,  le  vagin  devint  acceflîble 
au  doigt ,  les  douleurs  fe  relâchèrent  un  peu ,  & 
la  tumeur  fè  détendit  &  s’affailîà.  La  femme 
rendit  beaucoup  d’humeur  fanguinolente  &  pu¬ 
tride  ,  qu’on  regarda  comme  le  produit  du  dégor¬ 
gement  du  tilfu  cellulaire  de  la  tumeur  &  des 
parties  voifînes  ,  autant  que  des  lochies ,  qui 
avoient  été  retenues  dans  la  matrice.  Solayres 
attribua  la  tumeur  à  la  crevalïè'  d’une  des  veines 
variqueufes  dont  il  a  été  mention ,  &  le  dégorge¬ 
ment  à  une  autre  ilTue  que  la  nature  avoir  prati¬ 
quée  vers  le  fond  de  ce  canal ,  quoiqu’il  ne  la  put 
reconnoître  au  toucher. 

I957.  En  admettant  ces  conjeélures ,  dont  la 
première  paroît  des  mieux  fondées  .,  la  crevafib 

de 
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de  la  tumeur  vatiqueufe  n  a  pu  fe  faire  que  dans 
les  efforts  de  Ikiccouchement ,  quoique  i’monda--; 
tioii  fanguine  n’eût  eu  lieu  qu’après-  celui-ci  :  ces 
qui  s’explique  aifément  en  faifant  attention  à  l’ét-at 
d’affaiffement  &  de  compreflîon  où  a  dû  refter  le 
tiffu  cellulaire  de  l’intérieur  du  baffin  pendant  le 
trajet  de  l’enfant.  Si  cette  inondation  fe  fÛE  >ma- 
nifeftée  plutôt  au  point  où  on  l’a  obfervéçf,  il  eft 
certain  qu’elle  fe  feroit,  oppofée  à  l’accoucb^naent , 

&  qu’il  eût  fallu  fcarifier  les  grandes  lèvres  inté-, 
rieurement ,  pour  les  dégorger  ainfi  que  les  parâçs 
plus  éloignées,  &  pourfavorifer  la  Iprtie  de  l’en¬ 
fant.  Il  eft  donc  à  propos  quelquefois  d’ouvrir 
l’une  des  tumeurs  variqueufes  qui  fe  remarquent  à 
l’extérieur  ,  pour  prévenir  la  rupture  de  celles  qui 
font  cachées ,  &  les  infiltrations  .  fanguines  de 
l’efpèce  de  celle  dont  nous  venons  de  parler  ; 
quoique  ces  tumeurs  par  elles-mêmes  :  ne,  pui  lient 
mettre  de  grands  obftacles  à  l’accouchement. . . 

Des  tumeurs  fquirreufes.à  pédicule  ou  à  Des 
bafe  fort  large ,  peuvent  encore  afte^r  les  parties  ™ufel 
molles  fituées  dans  l’intérieur  du  baffin  comme 
les  parties  extérieures.  Mais  on  ne  peut  toujours 
les  enlever  également-,  rendre  le  paffiage  accef- 
fible  au  fœtus.  Quand  elles  font  - à  pédiculq, 
quelque  foit  le  lieu  qu’elles  occupent,  il  eft  facile 
d  en  délivrer  la  femme ,  &  fur-tout  dans  le  ieinps 
du  travail  de  l’accouchement  j  parce  que  la  tête 
•de  l’enfant  poulie  le  corps  de  ces  tumeurs  au 
dehors ,  &  rapproche  leur  pédicule  des  parties 
Tome  IL  •  E  e 
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extérieures.  Elles  ne  fauroient  d’ailleurs  faire  naître 
de  grands  obftacles  à  raccouchement.  Il  n’en  eft 
pas  de  môme  de  celles  qui  ont  une  bafe  fort 
large  5  qui  enveloppent  beaucoup  du  tiflii  cellu¬ 
laire  du  vagin  &  des  parties  circonvoifines  ;  qui 
ont  des  adhérences  étendues  avec  le  col  de  la 
veflie ,  l’inteftin  reétum  ,  ou  qui  s’étendent  très- 
loin  fur  le  col  de  la  matrice.  Nous  avons  déjà 
dit  qu’il  falloir  alors  lailTer  le  choix  de  la  méthode 
d’opérer  l’accouchement  au  difcernement  &  à  la 
prudence  du  Chirurgien  requis  en  pareil  cas  :  nous 
penfons  qu’il  peut  s’en  rencontrer  de  cette  efpèce, 
où  l’opération  céfarienne  fera  préférable  à  l’extir¬ 
pation  partielle  ou  totale  de  ces  tumeurs. 

Des  poly-  ^959’  Les  polypes  du  col  de  la  rnatrice  &  du 
meiKs^graÆ 5  confidéi'és  relativement  à  l’accouchement, 
•fcufes.  doivent  être  rangés  dans  la  clalTe  des  tumeurs 
fquirreufes  de  la  première  efpèce  ;  6c  les  tumeurs 
graidèufes  ou  loupes,  dans  celle  des  tumeurs  fquir¬ 
reufes  à  large  bafe.  Si  on  peut  extirper  les  polypes 
comme  les  premières  ,  on  ne  fauroit  enlever  les 
autres  avec  moins  de  danger  qu’on  ne  fait  l’opé¬ 
ration  céfarienne. 

De  la  du-  1 9^0,  Quelquefois  le  bourlet  qui  conftitue  le 
reufe  ducoî^®^  matrice  dans  les  derniers  temps  de  la 

delamatricegrolfeife  &  celui  de  l’accouchement  eft  dur,  fquir- 
reux ,  incapable  de  toute  extenfîon  6c  de  dilatation , 
de  forte  qu’il  s’oppofe  entièrement  à^ila  fortie  de 
l’enfant.  Après  un  délai  convenable  pour  s’alTurer 
que  les  efforts  de  la  nature  ne  pourront  vaincre  fa 


DES  JCCOUCHEMENS.  435' 

Téïiftance,  &  radminiftration  des  moyens  propres  à 
le  relâcher,  il  faut  Imcifer  dans  plufieurs  endroits, 
comme  l’ont  fait  quelques  Praticiens.  Ces  mcifions 
font  préférables  aux  déchirures  qui  pourroient  s’y 
faire,  &  n’^rît  jamais  eu  les  mêmes  fuites.  On 
doit  leur  donner  plus  ou  moins  d’étendue  félon 
l’épailTeur  du  bourlet  qui  eft  calleux ,  mais  toujours 
alTez  pour  que  l’orifice  puilfe  s’buvrir  enfuite  con¬ 
venablement. 

to^i.  Ce  même  orifice  peut  fe  trouver  fermé ,  l’obtu- 

'■  ration  du  col 

foit  complètement  ou  incomplètement ,  au  mo- de  la  matrice 

ment^  de  l’accouchement.  Son  obturation  parfaite 
eft  toujours  poftérieure  à  la  conception  j  mais 
l’incomplète  pouvoit  exifter  auparavant.  Dans 
tous  les  cas  il  faut  rétablir  cet  orifice  dans  fon 
premier  état ,  &  l’ouvrir  avec  l’inftrument  tran¬ 
chant,  dès  que  le  travail  de  l’enfantement  fera 
bien  décidé. 

1561.  La  préfence  d’une  pierre  un  peu  volu-  D’uncalcui 
mineufe  dans  la  veflie  a  été  regardée  par  quel- 
ques  Auteurs  comme  une  autre  fqurce  d’obf- 
tacles  à  l’accouchement  j  parce  qu’elle  peut  s’en¬ 
gager  au-dellbus  de  la  tête  de  l’enfant,  &  l’arrêter 
dans  fa  marche  (1  ).  On  a  recommandé  de  repoufler 


(1)  Le  Doifteur  Planque  en  rapporte  un  exemple  dans 
fa  Bibliothèque  choifie  de  Médecine ,  tome  I ,  extrait 
du  Mercure  d'oâobre  1734.  La  pierre  avoir  8  pouces  de 
circonférence  &  i  pouce  a  lignes  d’épaiffeur.  La  femme 
accoucha,  deux  heures  après  l’extraèlion  de  ce  calcul, 
E  e  Z 
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lune  &  l’autre ,  &  de  ranger  le  calcul  de  côté , 
pour  que  la  tête  puilFe  s’engager  feule  :  ce  qui 
vaut  mieux,  félon  nous,  que  d’incifer  la  veflîe 
&  la  partie  antérieure  du  vagin  fur  la  tumeur 
que  forme  le  calcul ,  comme  d’autres  l’ont,  con- 
feillé.  Ce  dernier  précepte  ne  doit  trouver  fon 
application  que  dans  l’exception  à  la  règle  ;  comme 
dans  le  cas,  par  exemple,  où  la  tête  de  l’enfant 
occuperoit  depuis  quelque  temps  l’excavation  du 
baffin  de  manière  qu’elle  ne  pût  remonter  j  la  tu¬ 
meur  formée  par  le  calcul  étant  au-dehors. 

Des  tu-  ia6z.  Nous  avons  été  témoins  d’un  fait  qui 
ovaires.  a  le  plus  grand  rapport  avec  ce  que  nous  venons 
d’expofer  concernant  le  calcul  urinaire  :  c’étoit  à 
l’occafion  d’une  tumeur  des  ovaires.  Peut-être  ce 
fait  eft-il  unique  dans  fon  efpècej  û  celà  eft, 
il  n’en  mérite  que  plus  d’être  connu  des  Accou¬ 
cheurs. 

Defcrip-  1964.  La  tumeur  dont  il  s’agit  étoit  longue 
•  t'u^eur'^p  "r-  ^  fept  travers  de  doigt ,  &  épailfe  d’environ 

l^uUère  de  pouce  &  demi.  L’une  de  fes  extrémités ,  fem- 

blable  à  la  moitié  d’un  gros  œuf  de  poulé  coupé 
en  travers ,  eft  une  efpèce  de  roche  oflèufe ,  garnie 
intérieurement  de  neuf  dents  folides  ôc  bien  con- 


M.  Lauverjat  en  cite  un  également  ,  dans  lequel  il  dit 
qu’on  fit  la  lithotomie  au  haut  appareil.  Si  ce  fait  n’eft 
pas  le  même  que  le  précédent ,  M.  Lauverjat  auroit 
dû  en  nommer  les  auteurs.  Nouvelle  méthode  de  pratiqutf 
l’opération  céfarienne ,  page  12, 
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formées  ,  parmi  lerquelles  fe  remarquent  des  in- 
cifives ,  des  canines ,  &  plufieurs  molaires  (  i  ). 

Le  refte  de  cette  tumeur  étoit  d’une  nature  ftéa- 
tomateufe,  &  contenoit  beaucoup  de  cheveux  aflèz 
longs  &  entrelacés  dans  l’humeur  qui  la  conf- 
tituoit. 

196J.  La  portion  olTeufe  poulTée  par  la  tête  de 
l’enfant  J  dans  les  efforts  de  l’accouchement ,  juf-des  à  l’ac- 
qu’au-deffous  de  la  bafe  du  facrum  &  un  peu  vers  produits  par 
l’un  de  Tes  côtés ,  fut  prife  pendant  long  -  temps 
pour  la  faillie  de  cet  os ,  portée  fort  en  avant.  Le 
peu  d’étendue  qu’elle  paroifîbit  lailfer  au  petit 
diamètre  du  détroit  fupérieur  ^voit  fait  croire  à 
l’un  des  deux  Accoucheurs  que  je  trouvai  auprès 
de  la  femme ,  que  l’opération  céfarienne  étoit 
l’unique  relîource  qu’il  y  eût  alors  pour  terminer 
l’accouchement.  Cette  opération  avoit  été  pro-  ' 

pofée ,  &  l’on  étoit  prefque  décidé  à  la  faire  au 
moment  où  j’arrivai  j  mais  mon  avis  y  fut  contraire. 

Malgré  la  tumeur  que  je  pris  pour  une  exoftofe 
de  la  faillie  du  facrum ,  à  caufe  de  fes  petites 
afpérités,  je  confeillai  de  retourner  l’enfant  6c  de 
l’extraire  par  les  pieds  *,  parce  que  le  baffin  me 
parut  encore  allez  fpacieux  pour  lui  donner  ilfue. 

Cet  avis  adopté  par  l’un  des  Accoucheurs ,  après 
quelques  réflexions ,  ôc  rejetté  par  l’autre ,  pré¬ 
valut  à  la  fin  i  mais  ils  ne  me  permirent  d’opérer 


(1)  Je  conferve  cette  pièce ,  aufll  rare  que  curieufe, 
dins  mon  cabinet. 

Ee  5 
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qu'après  qulls  eurent  fait  des  recherches  inutiles 
pendant  plus  d’ime  heure  ôc  demie,  pour  trouver 
les  pieds  j  retirant  &  reportant  fréquemment  la 
main  dans  la  matrice.  L'un  de  ces  Praticiens  in- 
fîftoit  même  de  nouveau  fur  la  néceflîté  de  l’opé¬ 
ration  céfarienne ,  lorfque  je  réclamai  vivement 
le  droit  d’opérer ,  &  avec  toute  la  confiance  que 
donne  la  certitude  de  réuHîr  ce  qui  me  fut  accordé, 
non  fans  peine,  dans  la  crainte  fans  doute  que  mes 
tentatives  ne  devinlfent  auffi  inutiles  que  les  précé¬ 
dentes.  J’introduifîs  la  main  gauche  dans  la  matrice, 
&  j’en  dégageai  les  pieds  de  l’enfant  en  moins  dé  deux 
minutes ,  ainfi  que  le  tronc  j  après  cela  j’employai 
le  forceps  pour  extraire  la  tête.  Cette  opération  ne 
fut  ni  très-longue,  ni  très-pénible  (i).  Entièrement 


(i)  Je  n’employai  pas  au-delà  d’un  quart  d’heure 
pour  retourner  l’enfant  &  l’extraire.  Il  a  plu  à  l’un  des 
deux  Accoucheurs  qui  m’avoient  appelle  chez  la  femme  ^ 
de  dénaturer  affez  cette  obfervation  pour  qu’on  fe  per- 
fuade ,  en  la  lifant  ici  &  dans  l’ouvrage  qu’il  vient  de 
publier  ,  qu’il  s’agit  de  deux  faits  différens  {*).  «  L’opé¬ 
ration  fut,  dit-il,  des  plus  laborieufes ,  la  tête  arrêtée 
au  détroit  fupérieur ,  ne  put  le  franchir  malgré  les  plus 
violens  efforts,  &  l’on  n’en  obtint  la  fortie  qu’à  l’aide 
de  l’application  difficile  &  réitérée  du  forceps  :  l’enfant 
y  perdit  la.  vie ,  l’un  de  fes  bras  ne  put  être  dégagé 
qu’au  moyen  du  crochet  qui  termine  les  branches  du 
forceps ,  &c.  «  J’avois  pafl'é  fousfilence  des  détails  que 
des  égards  ne  me  permettoient  pas  de  publier,  &  m’em- 
(  +  )  M.  Lauverjat,  ouvrage  déjà  cité,  page  13  &fuiv. 
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occupé  du  foin  de  délivrer  rinfortunée  qui  étoit 
en  travail  depuis  plus  de  foixante  heures ,  je  ne 
m  arrêtai  pas  à  l’examen  de  la  prétendue  exoftofe 
du  facrum.  En  voyant  opérer  mes  confrères ,  le 
baflîn  m’avoit  paru  plus  grand  que  je  ne  l’avois 
jugé  auparavant  en  le  mefurant  avec  un  feul 
doigt,  ôc  il  l’étoit  en  effet  (i)i  puifqu’en  y  pafTant 
la  main  ils  avoient  repoufle  la  tumeur  de  l’ovaire , 
que  nous  ne  foupçonnions  pas  telle  dans  ce  mo¬ 
ment  ,  de  forte  que  la  mienne  traverfa  ce  canal 
fans  aucune  difficulté.  L’accouchement  proprç- 


pêchent  encore  de  donner  ici  :  mais  je  ne  puis  m’empê¬ 
cher  de  nier  une  partie  des  affertions  dont  il  s’agit , 
qui  font  autant  d’inculpations  contre  moi  ;  qu’on  n’a 
pas  jugé  à  propos  de  nommer.  L’enfant  n’a  donné  aucun 
figne  de  vie  après  la  fortie  du  premier  pied ,  &  n’en 
donnoit  aucun  à  l’inftant  où  l’on  infiftoit  le  plus  fur 
l’opération  céfarienne.  En  difant  que  je  n’employai  pas 
au-delà  d’un  quart  d’heure  pour  retourner  &  extraire 
l’enfant  ;  je  n’y  comprends  pas  le  temps  qu’on  perdit 
en  efforts  inutiles  avant  que  je  n’euffe  dégagé  le  premier 
pied ,  celui  qu’on  y  employa  après  la  fortie  de  ce  pied  , 
avant  qu’on  ne  me  permît  d’aller  chercher  le  fécond ,  enfin 
celui  des  tentatives  que  fit  infruélueufement  M.  Deleurïe 
pour  faifir  la  tête  avec  le  forceps ,  apres  la  fortie  du  tronc; 

(1)  Le  baflin  de  cette  femme  ,  que  je  conferve  éga¬ 
lement,  a  dans  fon  entrée  trois  pouces  neuf  lignes  du 
petit  diamètre ,  &  quatre  pouces  neuf  lignes  de  dia¬ 
mètre  tranfverfal  ;  le  détroit  inférieur  eft  tout  auffî  bien 
conformé. 
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mait  dit ,  fans  avoir  été  très  -  long ,  ni  très-labo¬ 
rieux  ,  comme  je  viens  de  l’exprimer ,  fut  néan¬ 
moins  fans  fuccès  pour  la  mère  &  pour  l’en¬ 
fant  :  celui-ci  etoit  mort  avant  que  j’en  euflfe 
dégagé  les  pieds ,  &  la  mère  n’y  furvécut  que  cin¬ 
quante  &  tant  d’heures.  Elle  périt  ^  non  pas  des 
violences  du  moment  de  l’accouchement ,  mais  des 
fuites  de  tout  ce  qu’elle  avoit  fouffert  avant , 
du  mauvais  régime  qu’elle  tint  après  :  je  la  furpris 
au  troifième  jour,  buvant  une  forte  décoélion  d’ar- 
moife  5  &  elle  n’avoit  eu ,  me  dit  -  elle  ,  d’autre 
boilTon  depuis  qu’elle  étoit  accouchée.  Ce  ne  fut 
qu’à  l’ouverture  du  cadavre  que  je  reconnus  le 
fiège  &  la  nature  fingulière  de  la  tumeur  dont  il 
s’agit  (i). 

Réflexions  1966.  Nous  ne  ferons  fur  cette  obfervation  que 
fur  cette  ob-  ,  x  1 

fervation.  quelques  réflexions  qui  ont  rapport  a  la  maniéré 

dont  on  auroit  pu  terminer  l’accouchement ,  fi  on 
eut  reconnu  la  tumeur ,  &  fi  l’on  fe  fût  afTüré  de 
fa  mobilité  avant  de  l’entreprendre.  Elle  n’éroit 
pas  du  genre  de  celles  qu’on  peut  attaquer  par 
l’inftrument  ;  on  ne  pouvoir  ni  l’ouvrir ,  ni  l’ex¬ 
tirper,  tant  à  caufe  de  fon  enchaînement  avec  les 
parties  voifines ,  que  de  la  profondeur  à  laquelle 


(i)  Ce  cadavre  rre  fut  ouvert  que  le  troifième  jour 
après  la  mort;  &  après  avoir  éft  enterré.  M.  Lauverjat 
qui  alTure  que  les  grandes  lèvres  étoient  gangrenées, 
&  la  matrice  prête  à  l’être ,  ne  vit  les  pièces  que  lorfqu* 
je  les  préfentai  à  l’Académie. 
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elle  étoit  fituée  -,  mais  on  auroit  pu  la  déplacer, 
&  la  porter  fur  le  bord  de  la  fofle  iliaque  de  fon 
côté,  comme  on  la  fait  fans  intention  ,  en  avan¬ 
çant  la  main  pour  aller  prendre  les  pieds  :  oii 
auroit  pu  la  maintenir  dans  cet  endroit ,  pendanr 
que  la  tête  fe  feroit  engagée ,  ou  qu’on  auroit 
appliqué  le  forceps.  En  fe  conduifant  ainli  dès 
les  premiers  momens  du  travail ,  on  auroit  épar¬ 
gné  beaucoup  de  douleurs  à  la  femme  ,  &  on 
l’eût  fans  doute  fouftraite  à  la  mort  i  pouvant 
vivre  avec  cette  tumeur  qu  elle  portoit ,  fuivant 
toutes  apparences  ,  depuis  plufieurs  années  :  fon 
enfant  auroit  pu ,  de  même  ,  naître  très  -  heii- 
reufement  moyennant  ces  précautions  (i). 


(i)  M.  Lauverjat  eft  encore  d’une  opinion  différente 
fur  ce  point  ;  puifqu’il  penfe  qu’on  ne  fauroit  donner  ia 
moindre  attention  à  l’obfervation  fans  regretter  que 
l’opération  céfarienne  n’eût  point  été  faite.  Il  luftifie 
de  fuite  à  la  vérité,  le  parti  que  nous  avons  préféré, 
en  laiffant  entrevoir  qu’il  ne  propofe  cette  opération 
que  quand  des  tumeurs  qui  étréciffent  confidérableméfit 
l’évafure  du  bafïin,  ne  peuvent  être  déplacées  ni  opérées. 
Pour  démontrer  la  néceffité  d’une  pareille  opération 
dans  le  cas  énoncé ,  il  falloit  prouver  que  la  tumeur 
dont  il  s’agit  n’étoit  pas  fufceptible  d’être  déplacée  : 
or,  nous  affurons  que  rien  n’étoit  plus  facile  que  ce 
déplacement. 


442  r  J  R  T 

ARTICLE  IL 

Des  indicadons  que  nous  offre  la  mauvaife  con^ 
formaüon  du  baffin  reladvement  à  V accou¬ 
chement. 

pelamau-  1967.  La  mauvaife  conformation  du  baffin, 
formatioa  confidéi'ée  relativement  à  raccouchement ,  peut 
du  baffin.  tJépèndre  de  l’irrégularité  dés-'os  qui  conftituent 
ce  canal  ^  comme  nous  l’avons  dij:  ailleurs  -,  du 
vice  de  leur  jondion  \  ou  de  certaines  exoftofes 
qui  s’élèvent  à  leur  furface  interne.  Elle  n’af- 
fede  pas  toujours  le  baffin  dans  le  même  fens-, 
ni  dans  la  même  partie ,  ni  au  même  degré  :  ce 
qui  fait  qu’elle  n’eft  pas  toujours  également  con¬ 
traire  à  la  fortie  de  l’enfant.  Le  plus  fouvent  le 
détroit  fupérieur  feul  eft  vicié ,  &  e’eft  allez  conf- 
tamment  de  devant  en  arrière  ;  quelquefois  aulTi 
ce  même  détroit  fe  trouve  allez .  grand ,  &  l’in¬ 
férieur  eft  relïèrré.  Entre  les  deux  extrêmes  de  ce 
défaut  de  conformation ,  on  obferve  des  nuances 
infinies  que  nous  avons  cru  devoir  fixer  ailleurs, 
à  trois  ou  quatre  principales  \  pour  en  expofer  les 
effets  avec  plus  de  clarté ,  &  en  faire  faifir  les 
indications  avec  plus  de  jullellè  &  de  précifipn- 
,  nous  les  retracerons  ici  en  très -peu  de  mots. 

Degrés  1968.  Le  petit  diamètre  du  baffin,  confidére 
conforma-  dans  le  détroit  fupérieur  ou  dans  l’inférieur,  peut 
tion  du  baf-  demi-pouce  de  moins  que  dans  l’état  na¬ 

turel  ,  fans  qu’il  en  réfuke  de  grands  obftacles  a 
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l’accouchement ,  fi  la  tête  de  l’enfant  n’excède  pas 
la  groifeur  la  plus  ordinaire.  Depuis  trois  pouces 
Sc  demi  de  petit  diamètre  ,  qui  eft  le  dernier 
terme  de  la  bonne  conformation ,  relativement  à 
râccoucliement ,  jiïfqu’à  l’étendue  de  deux  pouces 
&  un  quart  à  deux  pouces  &  demi ,  qui  paroît 
celui  où  la  fortie  d’un  enfant  entier  celle  de  pou¬ 
voir  fe  faire  par  cette  voie  ,  on  trouve  des  balîins 
où  ce  diamètre  n’a  que  trois  pouces  &  un  quart  i , 
d’aqtres  trois  pouces  feulement,  &  trois  pouces 
moins  un  quart.  Les  nuances  de  mauvaife  con¬ 
formation  qu’on  découvre  au-delïbus  de  l’étendue 
de  deux  poüces  Sc  demi ,  ne  font  pas  moins  va¬ 
riées  5  puifqu’il  y  a  des  femmes  dont  le  ballîn  ne 
préfente  que  dix  à  douze  lignes  d’ouverture  ,  ■  &: 
chez  d’autres  moins  encore.  Si  ces  dernières  nuances 
nous  prefcrivent  les  mêmes  indications  relative¬ 
ment  à  l’accouchement ,  les  premières  nous  lailïènt 
en  quelque  forte  le  choix  entre  plufieurs  méthodes 
de  l’opérer. 

I  d  69.  On  peut  rapporter  toutes  les  re/îburces  Dlffèrenw» 
de  l’art,  dans  ces  cas  de  mauvaife  conformation 
du  baffin,  aux  fept  fuivantes.  l’accoudie- 

I  ®.  L’extraélion  de  l’enfant  par  les  pieds.  reil  cas. 

2”.  Par  le  mpyen  du  forceps. 

3°.  Par  les  lecours  des  crochets  &  autres  inf- 
trumens  de  ^çétte  efpèce. 

4®.  L  opération  céfarienne. 

j”.  L’accouchement  prématuré. 

6°.  Le  régime  pendant  la  grclïJlîè. 
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7°.  La  fe6tion  du  pubis. 

Toutes  ces  reirources  ayant  été  employées  avec 
un  fuccès  différent ,  nous  les  examinerons  autant 
que  les  bornes  de  cet  ouvrage  le  permettent  ^  mais 
afîèz  cependant  pour  en  faire  connoître  les  avan¬ 
tages  &  les  inconvéniens  ,  &  fixer  les  cas  où  elles 
paroifïènt  admiflîbles. 

Section  première. 

Analyfc  fuccinte  de  V accouchement  par  les  pieds  i 
de  Vufage  du  forceps  des  crochets  &  des  perce- 
crâne  ,  dans  le  cas  de  mauvaife  conformation  du 
bajfin. 

1970.  Quoique  nous  euffions  expofé  ci-devant 
ces  diverfes  méthodes ,  d’une  manière  très-détaillée, 
l’on  ne  fera  peut-être  pas  fâché  que  nous  retra¬ 
cions  ^ici  leurs  avantages  &  leurs  inconvéniens  ref- 
pedifs  ,  pour  exprimer  dans  le  même  tableau  tout 
ce  qui  a  rapport  à  la  mauvaife  conformation  du 
balîîn. 

Des  avatî-  1971.  Si  l’extradioii  de  l’enfant  par  les  pieds 
inconvé-  ^^n’eft  pas  la  plus  ancienne  de  toutes  ces  méthodes, 
rextLaion  pourroit  le  préfumer ,  elle  paroît  au 

de  l’enfant  moins  la  plus  naturelle.  Si  elle  palîè  également 
parlespieds,^^^^  la  plus  douce ,  aux  yeux  du  vulgaire' qui  a 
horreur  de  tout  inftrument,  l’Accoucheur  doit  en 
avoir  une  opinion  bien  moins  avantageufe.  H  ne 
doit  pas  ignorer  combien  il  efl  difficile  de  retourner 
l’enfant  &  de  le  tirer  par  les  pieds  ,  quand  les 
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eaux  de  Tamnios  font  écoulées  depuis  long-temps. 

Sa  mort,  trop  fouvent  à  craindre  en  pareil  cas/ 
même  quand  le  baffin  .de  la  femme  jouit  à-  peu-près 
de  fa  largeur  naturelle  ,  eft  d’autant  plus  certaine 
que  ce  canal  ollèux  s’éloigne  davantage  de  cet 
état ,  &  que  fes  détroits  fe  trouvent  plus  rellèrrés. 
L’extraétion  de  l’enfant  par  les  pieds  n’eft  donc 
qu’une  méthode  dangereufe  quand  le  baflîn  eft 
vicié ,  Sc  une  forte  de  reftburce  pour  délivrer  la 
mère  j  fouvent  encore  n’eft-ce  pas  fans  de  grands 
inconvéniens  pour  elle.  Cette  méthode  ne  con¬ 
vient  pas  d’ailleurs  dans  tous  les  cas  de  mauvaife 
conformation  du  baflin  ,  abftraâ:ion  faite  des  ac- 
cidens  qui  y  font  inévitablement  attachés  5  puif- 
qu’il  eft  impoffible d’extraire  l’enfant  entier,  quand 
le  petit  diamètre  de  cette  cavité  n’offre  pas  en¬ 
viron  deux  pouces  &  demi  d’étendue. 

1972.  L’ufage  du  forceps  paroît  un  peu  plus  Des  avan- 
ffoux  dans  quelques-uns  de  ces  cas  -,  en  ce  que 
d’un  côté  il  épargne  à  l’enfant  les  funeftes  effets du  for- 
de  l’extenfion  &  des  tiraillemens  de  la  moelle  épi-  *^^^** 
nière,  ainfî  que  de  la  luxation  du  col  ôc  de  la  tête  , 

&  que ,  de  l’autre  part  ,  les  parties  de  la  femme 
en  font  moins  fatiguées ,  que  de  l’introdudion 
de  la  main  jufqu’au  fond  de.  la  matrice  :  mais 
il  a  de  meme  fes  inconvéniens  &  fes  bornes.  Cet 
inftrument  eft  quelquefois  dangereux  pour  l’enfant, 
lorfque  le  bailîn  n’a  que  trois  pouces  de  diamètre  j 
&  bien  plus  dangereux,  s’il  n’eft  alors  meurtrier, 
quand  ce  diamètre  eft  plus  Vefferré  ;  en  lui  don- 
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liant  la  mort  ,  il  expofe  également  la  mère  à 

des  accidens  plus  ou  moins  graves.  Le  forceps 

ne  convient  nullement,  lorfque  le  baffin  eft  vicié 

au  dernier  point,  c’eft-à-dire,  quand  fon  petit 

diamètre  n’offre  pas  au  moins  deux  pouces  &  demi 

d’étendue. 

Danger  de  1973.  L’application  des  crochets  &  autres  inf* 
descroçhets  ti'umens  deftiiiés  à  ouvrir  le  crâne  ,  pour  donner 
ilfue  au  cerveau  &  difpofer  la  tête  à  s’affailfer, 
eft  encore  bien  plus  fâcheufe  pour  l’enfant  que 
celle  du  forceps  j  puifqu’une  mort  plus  ou  moins 
prompte ,  &  toujours  cruelle ,  en  eft  la  fuite.  Rien 
ne  fauroit  excufer  le  Praticien  qui  fe  comporteroit 
ainfi  fans  avoir  la  certitude  de  la  mort  de  l’en¬ 
fant  aupairavant  -,  elle  feule  nous  donnant  le  droit 
de  préférer  les  inftrumens  dont  il  s’agit  aux  autres 
méthodes.  Si  l’on  fe  rappelle  combien  il  eft  dif¬ 
ficile  d’obtenir  cette  certitude ,  on  verra  avec  quelle 
réferve  il  faut  employer  de  pareils  inftrumens.  Les 
bornes  dans  lefquelles  leur  ufage  doit  être  cir- 
confcrit ,  ne  font  pas  moins  refferrées  d’ailleurs 
que  celle  des  deux  méthodes  précédentes.  L’on  ne 
doit  employer  ces  inftrumens,  quoique  bien  aftùré 
de  la  mort  de  l’enfant ,  qu’autant  que  le  forceps 
ne  peut  être  appliqué.  Ils  ne  font  indiqués  ex- 
clufivement  que  dans  le  cas  où  l’enfant  ne  peut 
paffer  entier  à  travers  le  baflîn  ;  &  encore  ceflènt- 
ils  de  l’être ,  lorfque  cette  cavité  eft  refl'errée  au 
point  de  n’avoir  qu’un  pouce  &  demi,  même 
deux  pouces  de  petit  diamètre  :  car  la  fe«ftion  de 


DES  JCCOUCHEMENS.  447 
l’enfant  dans  le  fein  de  fa  mère  pourroit  alors 
devenir  aufli  dangereufe  pour  elle,  &  même  plus, 
que  1  opération  céfarien#ie  à  laquelle  on  voudroit 
la  fouftraire  par  ce  procédé. 

Section  IL’ 


Analyfc  Juccinte  de  l’opération  céfarienne. 


1974.  L’opération  céfarienne  confifte  à  ouvrir 
une  ilTue  à  l’enfant  ,  à  travers  les  enveloppes  du  pé^tlon  cé- 
bas-ventre  &  le  tilfu  même  de  la  matrice-:  c’eft 
pour  lui  la  plus  douce  &  la  plus  fûre  de  toutes  fant. 
les  méthodes  que  nous  puiffions  employer  pour 
terminer  l’accouchement.  Il  peut  être  vidime  de 
la  violence  &  de  la  longueur  du  travail  ,  dans 
l’accouchement  que  nous  appelions  Naturel  j  il 
court, très-fouvent  le  même  danger.,  dans  l’accou¬ 
chement  où  nous  en .  opérons  l’extradion  par  les 
pieds  i  fa  vie  n’eft  pas  à  couvert  de  toute  atteinte 
dans  l’ufage  du  forceps  j  fa  mort ,  enfin ,  prefque 
toujours  certaine  quand  on  applique  fimplement 
le  crochet ,  eft  inévitable  lorfqu’on  ouvre  le  crâne 
pour  en  évacuer  le  cerveau.  On  le  met  conftam- 
ment  à  l’abri  de  cet  accident  par  l’opération  cé¬ 
farienne  ;  parce  qu’on  rend  toujours  fa  fortie 
aufli  prompte  que  facile ,  en  donnant  un  peu  plus 


d’étendue  à  la  voie  que  prépare  l’mftrument.  ^  Dangers 
1975.  Si  l’on  n’avoit  d’autre  but  que  la  con-  tion^céfa* 


fervation  de  l’enfant ,  il  faudroit  donc  préférer 
cette  méthode  aux  autres ,  toutes  les  fois  qu’on  a 
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lieu  de  craindre  quelques  obftacles  à  l’accouche^ 
ment  par  les  voies  ordinaires  :  mais  la  mère  ayant 
le  même  droit  à  la  vie  ,  &  cette  opération  lui 
étant  funefte  le  plus  fouvent,  quelque  foin  qu’on 
prenne  pour  en  àlîurer  le  fuccès ,  on  ne  doit  la 
pratiquer  qu’autant  qu’elle  efl:  évidemment  nécef- 
laire  8c  que  l’accouchement  ne  peut  fe  faire  au- 
tre'menr.  Si  la  mort  de  l’enfant  doit  feule  nous 
autorifçr  à  le  démembrer  dans  le  fein  de  fa  mère, 
lorfqu’il  n’en  peut  fortir  entier  i  fa  yie  feule  de- 
vroit  au0î,  dans  le  même  cas  ,  nous  autorifer  à 
faire  l’opération  céfarienne.  Nous  en  excepterons 
cependant  celui  où  le  baffin  eft  relîerré  au  dernier 
point ,  c’eft-à-dire ,  où  fon  petit  diamètre  eft  au- 
deiîbus  de  deux  pouces  :  car  il  ne  refte  alors  d’autre 
reftbuxce  que  l’opération  céfarienne  pour  délivrer 
la  femme  :  il  eft  malheureux ,  lorfque  fon  enfant 
eft  mort ,  de  n’avoir  à  lui  préfenter  qu’un  cadavre, 
pour  prix  de  fa  réfignation,  &  du  facrifice  quelle 
fait  en  quelque  forte  de  fa  propre  vie.  Si  elle  court 
le  plus  grand  rifque  de  la  perdre  à  la  fuite  de  l’o- 
pération  céfarienne,  elle  feroit  bien  moins  fûre  de 
la  conferver ,  fi  on  ne  la  délivroit  pas  de  cette  ma¬ 
nière  ;  comme  on  le  verra  à  l’article  où  nous  trai¬ 
tons  de  la  rupture  de  la  matrice,  8c  des  grolfelfes 
extra-utérines. 

Sentiment  197Ù.  Les  fuites  de  l’opération  céfarienne  ont 
fur  prefque  toujours  été  fi  formidables ,  que  plufieurs 

operat.on.  Accoucheui'S  du  dernier  fiècle,  &  même  de  celui-ci» 
n’ont  ofé  la  pratiquer.  Mauriceauj  qui  fut  de  Ion 

temps 
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temps  le  flambeau  de  l’Art ,  comme  M.  Levret  l’a 
été  de  nos  jours ,  recommandoît  d’attendre  la  mort 
de  la  femme  pour  lui  ouvrir  le  fein ,  &  traitoic 
de  fabuleux  le  récit  des  opérations  céfariennes 
qu’tm  difoit  alors  avoir  été  faites  avec  fuccès. 

Mais  en  expofant  aiiifi  la  mère ,  on  auroit  fou- 
vent  à  fe  reprocher  d’avoir  lailfé  périr  les  deux  j 
fa  mort ,  en  pareils  cas ,  ne  devançant  prefque 
jamais  celle  de  Venfanti, 

1977,  L’autorité  de  Mmriceau  ne  fauroit  faire 
loi  parmi  nous ,  comme  de  £bn  temps.  Non-feu¬ 
lement  l’opération  dont  il  s’agit  a  été  faite  avec 
fuccè's  5  &  plufieurs  fois  fur  la  même  femme ,  fl 
toutes  les  obfervations  qui  nous  en  ont  été  trani- 
mifes  font  vraies  ,  mais  on  remarque  encore  que 
quelques-unes  de  celles  qui  l’ont  foufferte ,  n’en 
ont  éprouvé  d’autres  accidens  que  ceux  qui  font 
ordinaires  aux  grandes  plaies  pénétrantes  &  Amples 
du  bas  -  ventre  *,  &  qu’on  regarde  même  comme 
néceflàires  à  leur  réunion.  Ce  font  de  femblables 
obfervations  qui  ont  fait  croire  à  plufleArs  Prati¬ 
ciens  que  le  danger  de  l’opération  céfarienne  ne 
dépendoit  pas  elTentiellement  de  la  léfion  des  parties 
quelle  intéreflè,  mais  de  l’état  morbifique  où  elles 
fe  trouvoient  déjà ,  &  la  femme  même ,  au  mo¬ 
ment  de  l’opération. 

1978.  Il  eft  bien  certain  que  l’état  d’abattement  Sources  rfes 
te  d’épuifement  qui  fuccède  à  un  travail  pénible  fufvent^ro- 

&  long  J  ainfî  que  l’érétifme  te  l’état  inflamma*  «é- 

,  1  .  ,  ,  .  larienne» 

loire  de  la  matrice ,  peuvent  ajouter  à  la  lomme 
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des  accidens  annexés  à  Topération  céfarienne  ,  au¬ 
tant  &  peut-être  plus  que  la  manière  dont  on  la 
fait.  Mais  les  fuites  fâcheufes  qu’elle  a  prefque 
toujours  eues ,  ne  provenoient  pas  feulement  de 
ces  différentes  fburces ,  puifque  le  fort  des  femmes 
opérées  par  les  plus  grands  maîtres ,  après  des 
préparations  ,  convenables  &  dans  le  moment  le 
plus  favorable ,  n’a  pas  été  fort  différent  de  celui 
des  femmes  .opérées  ,  contre  toute  raifon  &  tout 
principe  ,  par  des  perfonnes  inexpérimentées ,  & 
même  abfolument  étrangères  à  l’art.  Nous  ne  fe¬ 
rons  donc  jamais  à  même  de  prévenir  ni  d’éviter 
tout  ce  qui  peut  rendre  incertain  le  fuccès  d’une 
pareille  opération. 

De  rhémor-  1979*  Deux  fortes  d’hémorrhagies  font  à  craindre 
l’opératioii  céfarienne,  fi  on  les  confidère  re 
l’opération  lativement  à  leur  fource  :  l’une  vient  des  vaiffeaux 
«e  arienne,  matrice  qui  fe  rendent  au  placenta , 

&  l’autre  ^  de  la  fedion  des  principales  branches 
d’artères  &  veines  utérines  qui  fe  trouvent  près 
les  parties  latérales  de  ce  vifcère.  On  peut 
prévenir  celle  -  ci  ,  en  opérant  au  milieu  du 
ventre  &  en  ouvrant  la  matrice  dans  fa  partie 
antérieure  j  mais  il  n’en  eft  pas  de  même  de  la 
première  efpècé  :  elle  peut  avoir  lieu  dans  le  mo¬ 
ment  de  l’opération ,  fi  on  incife  la  matrice  à 
l’ehdroit  du  placenta,  ce  qu’on  ne  fauroit  toujours 
éviter  i  ou  bien  elle  peut  furvenir  quelque  temps 
après ,  quoiqu’on  ait  fait  l’incifion  fort  loin  de 
cet  endroit.  Dans  ce  dernier  cas  elle  eft  1  effet  de 
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î’in^rtie  de  la  matrice ,  comme  iliémorrhagie  qui 
a  lieu  quelquefois  à  la  fuite  de  laGcouchement 
naturel.  Dans  l’autre,  elle  fe  manifefte  fur  le 
champ',  parce  quelle  provient  de  la  fedion  des 
fmus  &  autres  vaiffeaux  utérins ,  &  la  femme  peut 
répandre  beaucoup  de  fang  avant  que  l’opérarioii 
ne  foit  achevée  *,  comme  nous  l’avons  obfervé  dans, 
l’un  des  deux  faits  que  nous  citerons.  -i 

1980.  L’hémorrhagie  n’eft  pas  l’accident  ® 

obfervé  le  plus  fouvent  à  la  fuite  de  l’opération  i>opération 
céfarienne  :  l’inflammation  de  la  matrice  &  j^gdomilsa^s 
autres  vifcères  du  bas-ventrç ,  la -fièvre ,  la  fuppu- 

ration ,  la  gangrène,  l’épanchement  des  lochies  ' 
fanguines,  purulentes  ou  laiteufes ,  l’accompagnent 
bien  plus  fréquemment  i  &  quand  la  femme  a  le 
bonheur  d’échapper  à  tant  d’écueils ,  prefque  tou¬ 
jours  ,  elle  fe  voit  expofée  à  des  hernies  ou  des 
éventrations  confidérables  qu’on  a  peine  à  con¬ 
tenir,  mais  qu’il  fer  oit  facile  de  prévenir  au  moyen 
d’un  bandage  convenable. 

1981.  Puifque  l’opération  céfarienne  eft  fi  dail-  Cas  ou  Va» 

gereufe  pour  la  femme ,  qu’à  peine  fur  dix  il  en  di 

échappe  une  à  la  mqrt,  on  ne  doit  l’entreprendre 

que  dans  le  cas  où  elle  eft  évidemment  indifpenr 
fable  :  ce  que  les  Accoucheurs  n’ont  déterminé , 
à  l’égard  de  la  mauvaife  conformation  du  baflîn , 
que  dune  manière  très7vagu|  &  très-incertaine. 

On  ne  doit  la  pratiquer  qu’ autant  que  cette  mau¬ 
vaife  conformation  eft  telle  qu’elle  ne  laifle  au¬ 
cun  efpoir  d’amener  l’enfant  vivant  par  la  vok 
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naturelle  :  mais  il  ne  faut  pas  adopter  pour  feule 
règle  à  ce  fuj'et ,  celle  que  le  célèbre  M.  Levret 
a  établie.  «  Il  faut ,  dit-il ,  pour  décider  abfolûe 
«  rimpoffibiliré  de  raccouchement  de  l’enfant  en 
"  vie ,  que  la  main  de  TAccoucheur  ne  puilfe  être 
»  introduite  dans  le  vuide  du  baflîn ,  pour  pé- 
«  nétrer  enfuite  dans  la  matrice  ;  ou  qu’il  ne  la 
w  puiflè  abfolument  pas  retirer ,  lorfqu  il  a  faifi 
«  un  des  pieds  de  l’enfant  «.  Il  feroit  extrêmement 
dangereux  de  n’avoir  d’autres  règles  que  celles-ci, 
pour  décider  <le  l’impoflibilité  de  l’accouchement 
ôc  de  la  néceflité  de  l’opération  céfarienne.  Per- 
fbnne  ne  difconviendra  que  cette  opération  ne  foit 
réellement  indiquée  quand  la  main  ne  peut  tra- 
verfér  le  balîîn  de  la  femme  *,  mais  ce  feroit  une 
abfurdité  que  de  foutenir  qu’elle  ne  fût  vérita¬ 
blement  néceïfaire  que  dans  cas.  La  main  la  plus 
groflè  traverfe  librement  un  balTin  dont  l’entrée 
n’a  que  deux  pouces  &  demi  de  petit  diamètre, 
li  on  la  dirige  méthodiquement  ;  &  une  autre 
beaucoup  plus  petite  peut  également  pénétrer  dans 
la  matrice ,  quoique  ce  diamètre  n’ait  que  deux 
pouces  :  néanmoins  de  dix  mille  enfaiis  qu’on  en- 
treprendroit  d’extraire  par  une  femblable  voie ,  l’on 
en  facrifieroit  évidemment  dix  mille ,  s’ils  étoient 
à  terme  &  d’une  grollèur  ordinaire.  Le  bailîn  qui 
offre  trois  pouces  moins  un  quart  de  diamètre 
nous  laiflè  même  lî  peu  d’efpoir ,  -  que  de  cinq 
cens  enfans  on  pourroit  à  peine  en  fauver  un  ou 
^euxj  encore  en  feroient-ils  redevables,  à  cetw 
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eonftitution,  particulière  dont  il  eft  parlé  au  para¬ 
graphe  95 ,  mais  trop  rare  malheureufement  en 
pareil  cas. 

1982.  Sans  elTayer  de  porter  la  main  dans  la, 
matrice ,  ce  qu’on  doit  éviter  foigueufement  dans 
le  cas  où  il  convient  de  pratiquer  l’opération  cér 
farienne  ,  pour  s’alfurer  fi  elle  pourra  traverfer 
librement  le  baflîn  ,  en  ramenant  un  des  pieds  de 
l’enfant ,  comme  le  paflfage  de  M.  Levret  femble 
l’infinuer ,  on  peur  fixer  les  cas  où  l’opération  dont 
il  s’agit  devient  évidemment  nécellàire  j  parce  qu’on, 
mefure  allez  bien  avec  le  doigt  feul ,  ou  un  pelvi- 
met  (i)  quelconque,  l’étendue  du  petit  diamètre 
du  détroit ,  à  une  ligne  ou  deux  près.  Foye^  §.125 
èc  fuivans.,  jufqu’au  §.  137  inclufi veinent.  Nous 
la  croyons  parfaitement  indiquée ,  toutes  les  fois 
que  le  diamètre  n’a  pas  plus  de  deux  pouces  ÔC 
demi  d’étendue. 

Section  UT. 

De  V accouchement  prématuré ^propofé  à  Voccafion 
de  la  mauvaife  conformation  du  bajjîn ,  dan& 
les  vues  dUviter  V opération  céf arienne.. 

1983.  Quelques  exemples  d’enfans  nés  au  hui¬ 
tième  ou  au  feptième  mois  de  la  groflèllè, 
même  plutôt ,  avec  une  allez  '  bonne  conftitution 


(1)  Ceft  un  compas  pour  meûirer  les  diamètres  du 
balTin. 
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^our  Te  développer  comme  ceux  qui  nailTent  an 
V  terme  naturel ,  &  parcourir  une  carrière  auflî 
longue  ,  ont  laillé  entrevoir  dans  raccouchement 
prématuré  une  rellburce  falutaire  à  ceux  dont  I3 
nailTance  devient  impollîble  au  terme  de  neuf 
mois,  à  caufe  de  la  mauvaife  conformation  du 
baflîn ,  Tans  avoir  recours  à  lopération  céfarienne. 
eo^rr^î’a^e-  fuifife  d’oppofer  à  fes  partifans  le  peu 

couchement  de  fuccès  qu’ils  en  ont  obtenu  en  pareils  cas 
prématuré  .  ,  . 

quife  fait  na- nous  examinerons  cependant  s  il  y  a  quelque  pa- 

entre  un  accouchement  prématuré  qui  fe  fait 
rmt'au'mê  point,  &  celui  que  Tart 

me  mm-  folüciteroit  au  même  terme  de  la  groireflè. 

15)84,  Sans  entrer  dans  les  vues  d’intérêt  que 
bien  des  perfonnes  ont  eues  de  faire  palier  pout 
des  en  fans  de  fept  mois  ceux  qui  étoient  vérita¬ 
blement  nés  au  terme  de  neuf,  nous  ferons  remar¬ 
quer  que  la  plupart  des  femmes  ne  font  jamais 
allez  éclairées  fur  le  moment  où  elles  font  de¬ 
venues  grollès  ,  pour  qu’on  puillè  ftatuer  quelque 
chofe  de  bien  certain  fur  l’époque  de  Faccouche- 
ment ,  d’après  leur  récit.  De  même  que  quelques- 
unes  ont  penfé  qu’elles  étoient  accouchées  à  dix 
&  même  à  onze  mois  de  grollèllè ,  parce  que  la 
fuppreflîon  des  règles  &  de  légères  indifpoli- 
tions  avoient  devancé  chez  elles  la  conception) 
d’autres  femmes  ont  imaginé  qu’elles  étoient  ac¬ 
couchées  à  fept  mois ,  parce  qu’elles  avoient  ère 
réglées  dans  les  deux  premiers  ,  &  que  les  in- 
coparaodités  qu’elles  regardent  comme  autant  d© 
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preuves  de  l’exiftence  de  la  groflèlTe ,  ne  fe  font 
manifeftées  qu  a  1  epoque  de  la  fuppreffion  de  cette 
évacuation  menftruelle. 

198/.  Le  col  de  la  matrice  chez  les  femmes 
qui  accouchent  naturellement  à  fept  ou  à  huit 
mois ,  fe  développe  de  bien  meilleure  heure  que 
chez  celles  qui  ne  doivent  accoucher  qu'au  terme 
ordinaire.  Les  douleurs  fe  déclarent  fans  qu'aucune 
caufe  apparente  y  ait  donné  lieu  ;  elles  ne  font 
pas  l'effet  du  défaut  d'expanfion  des  fibres  uté¬ 
rines  ,  ni  de  l’irritation  accidentelle  qui  en  réfulte , 
mais  du  défaut  d’équilibre  entre  celles  qui  confii- 
tuent  le. col  de  la  matrice,  ou  la  réfiftance  qu'elles 
oppofent ,  &  l’aélion  des  autres  parties  de  ce  vif- 
cère ,  qui  prefîènt  le  produit  de  la  conception  en 
en-bas  j  comme  on  l'obferve  en  général  au  terme 
de  neuf  mois.  Koye^  §.  100  ôc  fuiv.  jufqu’âu  §.  io6 
inclufivement ;  ainfi  que  les  §§.  584  &  j8j.  Ces, 
douleurs  fe  foutiennent  &  fe  fuccèdent ,  comipe 
dans  l’accouchement  qui  fe  fait  à  terme  j  leur  gra¬ 
dation  eft  la  même ,  &  leurs  effets  fe  manifeftent 
dans  le  même  ordre.  D’après  le  développerpent 
prématuré  du  col  de  la  matrice  ,  nous  avons  an¬ 
noncé  plufieurs  fois  à  nos  élèves ,  dès  le  quatrième 
mois  de  la  grolleflè ,  que  l'accouchement  fe  feroit 
naturellement  au  cinquième  ;  d'autres  fois ,  à  cette 
époque  ,  qu'il  fe  termineroit . à  fix  mois,  &c.  ôc 
l'événement  a  toujours  confirmé  notre  jugement. 

1 986.  L'on  ne  rencontre  prefque  jamais  ces  dif- 
pofitions  favorables  au  terme  de  fept  ou  de  huit 
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mois ,  chez  les  femmes  dont  la  mauvaife  confor¬ 
mation  du  baffin  rend  Taccouchement  impoflîble 
au  terme  de  neuf,  de  conféquemment  chez  lef- 
quelles  il  femble  qnll  feroit  avantageux  de  le 
forcer  à  fe  faire  prématurément.  Le  col  de  la  ma¬ 
trice ,  à  l’époque  du  feptième  mois ,  eft  rarement 
entre-ouvert  j  il  eft  encore  fort  épais  &  très-ferme. 
Les  \douleurs ,  ou  les  contradions  de  ce  vifeère , 
ne  pourront  alors  s’obtenir  que  par  une  irritation 
méchanique  allez  forte  &  long-temps  continuée  j 
mais  étant  contraire  au  vœu  de  la  nature ,  fouvent 
ces  douleurs  ceilèront  au  même  inftant  qu’on  dif- 
continuera  de  les  exciter  de  cette  manière.  Si  on 
ouvre  la  poche  de  eaux  avant  que  l’orifice  de  la 
matrice  ne  foit  allez  ouvert  pour  le  palTage  de 
.  l’enfant,  &  l’adion  de  ce  vifeère  allez  forte  pour 
i’expulfer,  les  douleurs  fe  calmeront  de  même 
pour  un  temps ,  &  le  travail  qui  fe  déclarera  dans 
la  fuite  fera  très -long  &:  très- fatigant  j  l’enfant, 
privé  des  eaux  qui  le  protégeoient  contre  l’adion 
de  la  matrice  ,  étant  alors  prefle  immédiatement 
par  cet  organe  ,  fera  vidime  de  cette  adion, 
avant  que  les  chofes  ne  foient  favorablement  dif- 
pofées  pour  fon  illue,  &  on  perdra  le  ffuit  de 
tant  de  follkitudes  &  de  peines. 

Casôùîleft  15)87.  L’accouchement  prématuré  obtenu  pat 
permis  de  femblables  moyens  eft  toujours  fi  peu  favorable 
l’accouche-  à  l’enfant ,  qu’il  nous  femble  qu’on  ne  devroit  le 
permettre  que  dans  ces  cas  d’hémorrhagie  abon¬ 
dante  qui  ne  lailîent  d’efpoir  de  falut  pour  la 
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femme  que  dans  fa  délivrance  :  la  nature  de  l’ac¬ 
cident  y  difpofe  d’ailleurs  les  parties  convenable¬ 
ment.  En  fuppofant  qu’on  l’admette  dans  le  cas 
de  mauvaife  conformation  du  bailin,  pour  dif- 
penfer  de  l’opération  céfarienne  au  terme  de  la 
maturité  de  l’enfant ,  comme  quelques-uns  1  ont 
recommandé  ,  feroit  -  ce  au  terme  de  fept  ou  de 
huit  mois  qu’il  faudroit  le  folliciter  î 

19S8.  A  ne  confidérer  cette  reifource ,  fi  on  pe« 

-,  ,  davantage 

peut  regarder  1  accouchement  prématuré  comme  qu’on  en  re- 
tel ,  que  du  côté  des  avantages  qu’elle  doit  procurer  guanTle’baf. 
à  l’enfant,  il  faudroit  y  avoir  recours  le  plus  tard^”®^ 
pofîible  j  car  celui-ci  eft  en  général  d’autant  plus 
fort  &  d’autant  plus  viable  que  fa  naifiànce  fe 
rapproche  davantage  du  terme  que  lui  a  alligné  la 
nature  :  ce  feroit  donc  au  huitième  mois ,  plutôt 
qu’au  feptièrae.  Mais  à  l’examiner  fous  un  autre 
point  de  vue  également  elîèntiel ,  il  faudroit  le 
folliciter  plutôt  ou  plus  tard ,  félon  le  degré  d’étroi- 
teife  ou  de  mauvaife  conformation  du  balfin  de  la 
femme  ;  cette  mauvaife  conformation  pouvant  être 
telle  qu’elle  mettra  autant  d’obftacles  à  la  for  rie  d’un 
enfant  de  fept  mois ,  chez  certaines  femmes ,  qu’elle 
en  oppofera  chez  d’autres  à  celle  d’un  enfant  de  huit 
mois.  L’accouchement  prématuré ,  fi  on  le  folli- 
citoit conftamment  au  même  terme,  pourroitêtre 
aufii  long ,  auffi  laborieux  &  tout  aulfi  infruélueux, 
même  impolîible  en  quelque  cas ,  que  fi  l’on  n’eut 
entrepris  de  délivrer  la  femme  qu’au  neuvième  mois. 

Les  obfervations  fuiv antes  en  offrent  la  preuve. 


45^  r  J  R  T 

Une  femme  dont  les  deux  premiers 
preuves,  eiifaiis  avoient  été  viétimes  des  efforts  de  l’accou¬ 
chement,  par  rapport  à  la  mauvaife  conformation 
du  baffin ,  fit  une  chute  à  l’époque  du  huitième 
mois  de  fa  troifième  groffefîè ,  que  je  regardai 
d’abord  comme  un  accident  heureux  j  en  ce  qu’elle 
donna  lieu  dès  le  même  moment  à  l’écoulement 
des  eaux  ,  &  quelques  heures  après ,  à  des  dou¬ 
leurs  allez  fortes  &  affez  fréquentes  pour  en  ef- 
pérer  une  prompte  délivrance  :  mais  la  fuite  me 
prouva  le  contraire.  Ayant  attendu  pendant  l’efpace 
de  douze  heures ,  &  voyant  alors  que  la  tête  de 
l’enfant ,  quoique  bien  fituée  ôc  d’ailleurs  beau¬ 
coup  plus  petite  que  celle  des  deux  premiers,  ne 
s’étoit  nullement  engagée  ,  malgré  l’intenfité  des 
douleurs  &  la  violence  des  efforts  de  la  femme , 
je  me  décidai  à  l’extraire  avec  le  forceps.  J’y  ren¬ 
contrai  autant  de  difficultés  que  dans  les  accou- 
chemens  précédens ,  ôc  l’enfant  n’eut  pas  un  fort 
différent  de  celui  des  autres.  Qu’aurois-je  donc 
éprouvé ,  fi  le  baffin  de  cette  femme  qui  avoir , 
félon  l’eftimation  qiie  j’en  ai  faite,  environ  trois 
pouces  moins  un  quart  de  petit  diamètre  fupé- 
rieurement ,  n’eût  eu  que  deux  pouces ,  &  même 
moins,  comme  nous  en  confervons  plqfieurs  ? 

Autre  ob-  15)90.  Une  autre  femme  à  qui  l’on  avoir  fait 
le  même  fu-  ^ivec  fuccès  l’opératioii  céfarienne  lors  de  fa  pre- 
mière  groflèflè ,  eft  accouchée  quatre  fois  depuis, 
mais  au  plus  tard  au  terme  de  fept  mois  ;  ôc  quoique 
les  enfans  fuffent  petits  même  pour  ce  terme,  les 


DES  J  CCOU  CH  EMENS. 
iâccouchemens  ont  été  conftamment  très-longs  ôc 
très-pénibles.  Le  troifième  de  ceux-ci  fe  fit  dans 
tnon  amphithéâtre  en  préfence  de  quarante -cinq 
Elèves  au  moins ,  après  un  travail  de  plus  de 
quinze  heures  &  des  plus  foutenu  ;  la  femme  fe 
croyoit  à  terme ,  parce  que  les  règles  étoient  fup- 
primées  depuis  plus  de  neuf  mois.  En  lui  annon¬ 
çant  fon  accouchement  quelques  jours  auparavant, 
j’ajoütai  qu’elle  n’étoit  tout  au  plus  qu’au  feptième 
mois-  de  fa  grofTeflè  ,  &C  l’événement  le  fit  bientôt 
connoître.  L’enfant,  au  moment  de  fa  nailfance, 
ne  pefoit  que  deux  livres  huit  onces  ôc  demie  j  fa 
tête  n’avoit  que  deux  pouces  huit  lignes  de  dia¬ 
mètre  d’une  boflè  pariétale  à  l’autre,  c’eft- à-dire , 
dans  fa  plus  grande  épaiilèur  mais  reftituée  dans 
fon  état  naturel ,  car  au  môment  de  fa  fortie ,  elle' 
étoit  déprimée  fur  un  de  fes  côtés ,  à  l’endroit 
qui  avoit  touché  la  faillie  du  facrum ,  au  moins 
de  la  profondeur  de  deux  lignes.  Cet  enfant  ne 
vécut  que  deux  jours  ôc  demij  j’en  conferve  le 
fquélette  dans  mon  cabinet.  Le  quatrième  accou¬ 
chement  fut  encore  plus  long,  quoique  l’enfant 
fût  auffi  petit  :  ce  dernier  mourut  prefque  auflî-tôt 
après  fa  naiflance  (i). 

1991,  Voilà  des  exemples  des  triftes  fruits  qu’on 
doit  attendre  de  l’accouchement  prématuré ,  quand 


(i)  Ces  obfervations  doivent  juftifier  M.  Miilot  aux 
yeux  de  ceux  qui  l’ont  accufé  d’avoir  opéré  la  femm 
dont  il  s’agit  fans  nécefTué. 
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la  nature  a  mis  quelques  bornes  à  la  mauvaife 
conformation  du  balîîn  :  que  pourroit-on  en 
efpérer,  lorfque  l’entrée  de  cette  cavité  ne  pré¬ 
fente  de  diamètre  que  douze  à  quatorze  lignes , 
comme  on  le  voit  fur  un  des  baflîns  qui  forment 
ma  colleétion  j  ou  lorfqu’elle  eft  encore  plus 
étroite  î 

Section  IV. 

Du  régime  J  confidéré  comme  moyen  de  prévenir 
les  difficultés  de  V accouchement  ^  qui  proviennent 
de  la  mauvaife  conformation  du  baffih. 

1992.  Si  la  grolîèur  de  l’enfant  étoit  en  raifon 
de  la  quantité  &  de  la  qualité  des  alimens  que 
prend  la  femme  pendant  le  cours  de  la  grolfeflè , 
comme  le  penfe  le^  vulgaire ,  le  régime  que 
quelques-uns  ont  recommandé  de  lui  faire  garder 
da'ns  les  vues  de  modérer  ou  de  borner  l’accroif- 
fement  de  fon  enfant,  feroit  très-louable  en  quel¬ 
ques  cas  y  mais  l’on  ne  voit  que  trop  fouvent  le 
contraire.  Des  femmes  nourries  dans  le  fein  de 
l’abondance,  ôc  qui  trouvent  à  peine  dans  la  variété 
des  alimens  que  leur  procure  l’aifance  de  la  for¬ 
tune  de  quoi  fe  ralïàffier ,.  accouchent  d’un  enfant 
très  -  petit  &  très  -  délicat  ;  tandis  que  d’autres , 
épuifées  par  la  maladie,  ou  la  diète  forcée  la 
plus  févère ,  ont  fouvent  des  enfans  très-gros  Sc 
très-forts.  Nous  en  avons  fecouru  quelquesnines 
confumées  de  marafme ,  &  confervant  à  pein® 
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un  foufïle  de  vie ,  qui  ont  donné  le  jour  à  des 
enfans  du  poids  de  neuf  à  dix  livres  j  d’autres  , 
qui  avoient  acquis  de  la  force  &  de  l’embonpoint 
&  dont  la  malTe  s^etoit  accrue  du  poids  de  trente 
à  trente  -  cinq  livres ,  quoique  leurs  ènfans  ne 
pefalTent  que  de  fix  à  fix  livres  &  demie. 

1993.  Le  peu  de  différence  que  préfente 

leurs  la  charpente  ofïèufe  dans  un  grand  nombre  peut  alors  re- 
d’enfans  à  terme,  montre  évidemment  que  le 
gime  qu’obferveroit  la  mère ,  quand  même  il 
pourroit  modérer  leur  accroiflèment ,  ne  pourroit 
être  falutaire  qu’à  ceux  qui  n’ont  à  traverfer  qu’un 
baflin  peu  difforme  &  dont  les  dimenfions  font 
prefque  dans  l’état  naturel.  Quelle  que  foit  l’in¬ 
fluence  du  régime  de  la  feriime  groflè  fur  le  dé¬ 
veloppement  de  fon  enfant,  on  ne  peut  le  compter 
parmi  les  refïburees  de  notre  art,  dans  le  cas  de 
l’extrême  difformité  du  baflîn. 

A  R  T  I  C  L  E  I  I  1. 

De  la  feclion  du  pubis. 

1994.  L’ufage  des  crochçts  &  autres  inftrumens  De  k  fec- 
de  cette  efpèce  toujours  dangereux  &  meurtriers 

pour  l’enfant ,  ainfi  que  les  accidens  formidables 
qui  ont  moiffonné  la  plupart  des  femmes  à  qui 
1  on  a  fait  l’opération  céfarienne  ,  ont  porté  de 
tout  temps  à  la  recherche  d’un  moyen  qui  pût  nous 
difpenfer  de  recourir  à  ces  reffources  fatales.  Des 
homjnes  fenfés  s’étpient  déjà  laffés  de  s’en  occuper. 
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voyant  que  leurs  efforts  feroient  inutiles ,  &  (g 
contentoient  de  gémir  fur  la  deftinée  des  femnes 
&desenfans  qu  ils  ne  pouvoient  épargner,  lorf- 
qu’un  étudiant  en  Chirurgie  (  i  )  conçut  le  projet  d’a^ 
grandit  le  canal  du  baffin ,  en  féparantles  os  pubis, 
au  moyen  de  la  feétion  de  leur  fymphyfe.  Quoique 
le  jugeihent  de  l’Accadémie  Royale  de  Chirurgie, 
auquel  ce  projet  fut  alors  fournis ,  ne  lui  fût  pas 
favorable,  fon  Auteur  cependant  le  mit  en  pratique 
quelques  années  après  :  le  titre  qu’il  venoit  d’ac¬ 
quérir  dans  la  Faculté  de  Médecine  paroifîànt  lui 
donner  le  droit  d’entreprendre  une  opérâtion  nou¬ 
velle  ,  qui  avoir  peu  de  partifans  &  beaucoup 
d’adverfaires. 

Origine  de  M.  Sigault  n’eft  pas  le  premier‘'qui  eût 

conçu  l’idée  d’agrandir  le  baffin  de  la  femme  dans 
la  vue  de  le  rendre  acceffible  au  fœtus  •,  Severin 
Pineau  l’avoit  recommandé  près  de  deux  cens  ans 
avant  lui ,  dans  f  opinion  où  il  étoit  que  ce  feroie 
en  vain  que  fe  dilareroient  rorifîce  de  la  matrice 
&  l’ouverture  des  parties  extérieures ,  fi  les  os 
pubis  ne  s’écartoient  pas  pour  le  paffage  de  l’en¬ 
fant.  Mais  il  n’a  propofé ,  pour  favorifer  cet 
écartement,  que  des  bains,  des  lotions  émollientes, 
des  corps  gras  &  mucilagiireux  -,  parce  qu’il  croyoit 
qu’il  fuffifoit  de  relâcher  la  fymphyfe  des  os ,  pour 


(i)  M.  Si§auhf  depuis  Médecin  de  la  Faculté 
Paris,  : 
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les  écarter  :  au  lieu  que  M.  Sigault  a  imaginé 
qu'il  étoit  plus  expédient  de  trancher  ce  nœud  que 
de  le  délier.  Il  auroit  eu  raifon  fi  l’écartement  des 
os  pubis  étoit  auffi  nécefiaire  à  l’accouchement 
que  les  adverfaires  même  de  fa  nouvelle  opération 
l’ont  publié  5  parce  que  la  feétion  de  leur  fym- 
phyfe  feroit  le  feul  moyen  de  l’obtenir.  M.  Sigault 
n’a  fuivi  que  l’impulfion  que  lui  a  donnée  la  leéture 
de  Severin  Pineau  &  des  Auteurs  qui  en  ont  été 
les  partifans  j  comme  il  le  dit  lui-même  (i).Il  paroî- 
troit  bien  étonnant  d’après  cela,  que  deux  fiècles  fe 
fullènt  écoulés  depuis  Severin  Pineau,  fans  que  per- 
fonne  n’eût  ofé  trancher  la  fymphyfe  dont  il  s’agit, 
fi  l’on  ne  fuppofoit  allez  de  lumières  à  ceux  qui  ont 
exercé  l’art  des  accouchemens  pour  avoir,  entrevu 
l’inutilité  &  le  danger  J  tel  qu’il  foit,  d’une  pareille 
opération ,  dans  le  cas  de  défeduofité  extrême  du 
baflîn. 

1 996.  Non-feulement  .Severin  Pineau  avoit  conçu 
l’idée  d’agrandir  le  balîîn ,  comme  on  vient  de  le 
dire ,  mais  encore  celle  de  couper  avantageufe- 
ment  la  fymphyfe  du  pubis  :  du  moins  peut-on 
l’inférer  d’un  paflage  de  fon  ouvrage,  que  nous 
rapporterons.  Après  avoir  parlé  des  précautions 
que  la  nature  femble  avoir  prifes  dans  la  conf- 
truélion  de  la  tête  du  fœtus ,  pour  favorifer  l’ac¬ 
couchement,  il  ajoute  que  fon  travail  eft  bien 


(i)  Voyez  la  thèfe  de  ce  Médecin,  foiuenue  aux 
écoles  d’Angers  _en  1773. 
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plus  admirable  dans  récartemant  des  os  du  bafîîrf 
de  la  mère  ;  que  ces  parties  non-feulement  peu¬ 
vent  fe  dilater,  mais  encore  qu'elles  peuvent  être 
coupées  fûremenr.  Si  enim  natura  offk  capitisnon 
perfecerit  in  utero  j  neque  futuras  ullas  his  effin- 
xerit,  ut  deflexis  ojjibus  &  ut  cumque  comprejfo 
capite  fœtus  in  enixu  fJcilihs  expellantur  utero 
exeantque  foras  :  quanto  magis  in  dilatandis  ma-' 
ternis  ojfibus  fagax  &  provida  eadem  erit^  contra 
eorum  opinionem  qui  ijla  ojfa  dilatari  negant. 
Pr&terea  ignohiliores  partes  nobilioribus  femper 
minijlrant  &  obfequuntur^  nec  non  continentes  feu 
txternét,  ^  non  tantum  dilatari  ^  fed  etiam  fecari 
tuto  poffunt  _y  ut  internis  fuccuratur  ^  ut  Galenus 
ait.  At  nemô  fane  eji  mediocriter  in  Medicinà 
verfatus  ^  qui  non  noverit  pueros  in  utero  contentas 
multb  nobiliores  effe  maternis  oJfibus  j  pelvim  j  ut 
vulgo  loquimur^  conjîituentibus  (i). 

1997.  Si  Ton  entrevoit  dans  ce  pafTage  de  Pi¬ 
neau  l’idée  de  la  feétion  du  pubis  ,  l’on  ne  peut 
au  moins  refufer  au  Médecin  de  Paris  de  l’avoir 
mife  au  grand  jour,  &  d’avoir  exécuté  le  pre¬ 
mier  ce  projet  (z).  Prefque  le  feul  défenfeur  alors 


■  (i)  Sever.  Pineau, ]czp.  X.  Opufcul.  &  Phyfiolog.  & 
Anatom.  lib.  ii. 

(a)  M.  AlpA.  le  Roy,  D.  M.  P.  a  cependant 
publié  qu’un  Médecin  Fançois  l’avoit  pratiquée  à  Var- 
fovie  dans  le  fiècle  dernier.  Voy.  fa  brochure,  intitulée  : 
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de  cette  nouvelle  opération ,  le  fuccès  qù’il  en  ob¬ 
tint  fur  la  femme  Souchot  lui  valut  un  grand 
nombre  de  partifans  (i)  qui  la  pratiquèrent  ^  pour 
ainfidire,  comme  àlenvi  les  uns  des  autres  j  mais 
la  plupart  avec  un  fuccès  bien  différent.  M* 
^ault  lui -même  a  depuis  éprouvé  plufieurs  fois 
combien  cette  reffource  étoir  peu  certaine  pour 
l’enfant  &  pour  la  mère  quand  le  baffin  eft  très- 
difforme,  (a).  .  .  ,  ■ 


'Examen  de  V Art  des  Accouchemens  de  M.  B.  Ext.,  de 
la  Gazette  d'efanté,  année  1781. 

(1)  Nulle  découverte  dans  fart  de  guérir  n’a  été 
accueillie  plus  univerfelleinent  que  la  feéfion  du  pubis  ; 
elle  eut  prefque  autant  de  partifans  qu’il  y  avoii  alors 
d’individus  \  un  certain  nombre  de  Médecins  ‘  &  d® 
Chirurgiens  tant  en  France  qu’ailleurs ,  fe  déc-lai'èfent 
en  fa  faveur;  à  peine  l’eut* on  pratiquée  une  feule 
fois avant  même  qu’on  ne  fût  bien  quel  en  feroit  l’évé-*, 
nement,  que  , l’Europe  entière  retentit  du  nom  de  fon 
auteur ,  que  la  Faculté  de  Paris  fit  frapper  une  mé¬ 
daille  en  fon  honneur,  &  que  le  Gouvernement  lui 
accorda  une  penfion ,  ainfi  qu’à  la  femme  qui  venoît 
d’être  opérée.  D’un  coté  de  la  médaille  efi:  fefilgie  du 
Doyen  de  ce  temps ,  &  de  l’autre  l’infcription  fuivantê  : 
SeBio  fymphif.  ojf.  'pub.  lucînanova,  ann.  iy&S^  învenït 
propo/uh,i^y^fecltfelî-cher.  j.-R,  Sîgault.  D.  M.  P.juvit 
Alph.  le  Roy  y  D,  M.  P. 

(2)  Voyez  les  obfervations  de  fAuteur  ,‘que  nous 
rapporterons  fuccintement  dans  la  fuite  de  cet  article, 

'Jom^  JL  G  g 
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1598.  M.  Sigault  n  avoir  propofé  cette  opéra¬ 
tion  que  pour  les  cas  ,  extrêmement  rares,  où  la 
mauvaife  conformation  du  baffin  ne  laiflbit'd  autres 
telfources  que  lopération  céfarienne  ;  mais  ayant 
franchi,  pour  ainfi  dire ,  dès  le  premier  pas, 
les  bornes  étroites  dans  lefquelies  il  1  avoir  cir- 
confcrite ,  fes  partifans  ne  lui  en  affignèrent  au¬ 
cunes  ,  &  on  le  vit ,  ainfi  qu  eux  3  la  pratiquer 
lur  des  femmes  qui  étoient  accouchées  précédem¬ 
ment  par  les  feuls  efforts  de  la  nature ,  ou  qui 
font  fait  depuis.  Les  uns  la  fubftituèrent  à  la 
patience  dont  ils  auroient.dû  s’armer,  &  les  autres 
à  rapplication  méthodique  des  doigts  j  ceux-ci  à 
rextraélion  de  l’enfant  par  les  pieds  ,  &  ceux-là 
à  ,1’ufage  du  forceps  ou  des  crochets.  Tous  ,  dès- 
lors ,.  ne  trouvèrent  que  des  difficultés  infurraon- 
tables  à  l’accouchement ,  '&  de  moyens,  que  dans 
la.fedion  du  pubis.,;  car  011  la  fit  plus,  de  fois 
dans  Fefpace  de  quatre  à  cinq  années  ,  qu’on  n  a- 
voit  fait  la  céfarienne  ‘  dans  le  cours  de -vingt  à 
vingt-cinq,  &  peut-être  même  d’un  demi-fiècle ; 
enfin  ,  pendant  ce  trop  long  inftant  de  délire, 
ii'fêmblbit  que  l’art  des  accouchemens  fe  rédui- 
fît  à' la.  dextérité  néceffâire  pour  bien  exécuter 
cette  opération  ;  encore  ofa-t-on  pujalier  quelle 
étoit  peu  die  chofe  en  elle-même ,  ëc  que  le  trai¬ 
tement  à  fa  fuite  faifoit  tout. 

15)99.  Quoique  le  temps  > eût  opéré  ,  ce  que 
n’avoient  pu  faire  les  écrits  multipliés,  qui  ont 
parus  dès  les  premiers  moniens  contre  cette  ope-. 
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nation ,  &  qu  on  la  pratique  beaucoup  plus  rare¬ 
ment  <lepuis  que  la  vérité  s’eft  fait  entendre  au 
mépris  de  la  prévention ,  nous  nous  en  occupe* 
tons  cependant ,  &  nous  ajouterons  même  à  ce 
que  nous  en  avons  déjà  dit  dans  notre  première 
Edition  -,  parce  que  le  nombre  de  fes  lèélateurs 
eft  encore  trop  grand,  &  que  la  plupart  ne  peu¬ 
vent  acquérir  la  connoiirance  des  faits  les  plus 
propres  à  difliper  leur  erreur  ,  ou  à  leur  infpiret 
au  moins  la  crainte  qui  fembioit  faire  le  partage  de 
M.  Sigault  dans  les  dernières  années  de  fa  vie  (i). 

looo.  Nous  fuivrons  la  même  voie  d’analyfe 
que  dans  notre  première  Edition ,  quoiqu'on  puiiïè 
ralTembler  aujourd'hui  afîèz  d'obfervations  jiour 
étayer  fon  jugement  fur  cette  nouvelle  opération. 
Le  but  que  fè  propbfoit  fon  Auteur  étant  d’aug¬ 
menter  la  capacité  du ,  baffin ,  dans  tous  les  cas 
de  mauvaife  conformation ,  au  point  de  le  rendre 
d’un  libre  accès  au  fœtus ,  &  fpécialement  dans 


(i)  La  condance  de  M.  Sigault  en  ce  nouveau  pro¬ 
cédé  étoit  tellement  diminuée  dans  les  derniers  temps  , 
qu’il  fe  refufoit  à  le  tenter  lorfque  le  baffin  ne  lui  offroic 
pas  au  moins  deux  pouces  &  demi  de  petit  diamètre 
dans  fon  entrée.  Nous  l’avons  vu  propofer  l’opération 
céfarienne  chez  une  femme  que  nous  opérâmes  en  fa 
préfence  au  mois  de  juillet  1785  ;  &  peu  de  jours 
avant  fa  mort ,  chez  une  autre  dont  le  baffin  avoit  an 
moins  deux  pouces  &  demi.  Voyez  d’ailleurs  fon  ob^ 
fervation  concernaot  la  femme  Vcfpres. 
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la  circonftance  où  Topération  céfarienne  étoit  in¬ 
diquée  exclufivement ,  nous  nous  attacherons  d’a¬ 
bord  à  faire  connoître  rampliation  qu’en  reçoit 
te  canal ,  d’après  des  expériences  multipliées  fur 
le  cadavre  j  nous  examinerons  enfuite  fi  le  réfultat 
des  nombreufes  obfervations  que  nous  avons 
recueillies  ,  eft  différent  de  celui  que  ces  expé¬ 
riences  annonçoient  i  enfin,  fi  la  feéfcion  du  pubis, 
non-feulement  procure  momentanément  au  baffin 
le  degré  d’ouverture  néceifaire  à  l’accouchement, 
mais  encore  fi  l’exécution  en  eft  auflî  facile ,  &:  fi 
les  fuites  en  font  aulîî  fimples  qu’on  l’a  publié. 

Section  première. 

Des  expériences  qui  annonpient  le  degré  d’ouver¬ 
ture  que  la  feclion  de  la  fymphyfe  des  os  pubis 
devait  procurer  au  bajjin  j  &  les  accidens  qui 
dévoient  fuivre  cette  opération  fur  la  femme 
vivante. 

2001.  Les  écrits  fe  font  tellement  multipliés  à 
l’occafion  de  la  feétion  du  pubis  ,  foit  pour  la 
recommander,  foit  pour  la  défendre,  qu’ils  corn- 
pofent  plufieurs  volumes ,  &  qu’il  femble  qu  on 
ne  fauroit  rien  dire  de  plus.  Nous  avions  effayé  > 
dans  notre  Programme  foutenu  aux  Ecoles  de 
Chirurgie  en  1776,  de  détruire  l’opinion  avan- 
tageufe  qu’en  avoient  déjà  quelques  perfonnes 
dans  un  temps  où  fon  Auteur  n’avoit  encore  ofé 
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Ja  pratiquer  (i).  Après  avoir  combattu  le  fenti- 
ment  des  anciens  adopté  par  la  plupart  des  mo¬ 
dernes  ,  fur  lecartement fpontanée  des  os  du  baf- 
fn  dans  l’accouchement  foit  naturel  ou  contre 
nature ,  &  avoir  démontré  rinutilité  de  cet  écar¬ 
tement  chez  les  femmes  bien  conformées  ,  fon 
infulfifance  chez  celles  dent  le  baflin  eft  vicié,  èc 
fes  inconvéniens  dans  les  unes  &  dans  les  autres , 
nous  nous  femmes  attachés  à  prouver  que  celui 
qu’on  obtenoit  de  la  fedion  de  la  fymphyfe  du 
pubis ,  que  M.  Sigault  fembloit  alors  n’évaluer 
qu’à  douze  ou  quinze  lignes  au  plus ,  ne  pouvoir 
rendre  le  baflin  alTèz  fpaeieux  pour  le  paflàge  de 
l’enfant ,  quand  fa  mauvaife  conformation  exigeoit 
exclufîvement  l’opération  céfarienne. 

2002.  Nous  n’avons  établi  aucun  parallèle  entre 
ces  deux  opérations  confîdérées  du  coté  de  leurs 
accidens  j  parce  que  l’obfervation  n’avoit  pas  en¬ 
core  fait  connoître  ceux  dont  la  fedion  du  pubis 
feroit  fufceptible.  Nous  avons  penfé  qu’il  fuffiroit 
de  faire  voir  que  cette  nouvelle  méthode  ne  pou- 
voit  ouvrir  une  voie  fuflifante  êc  aflèz  libre  pour 
mettre  la  vie  de  l’enfant  en  fureté,  &  que  de  tous 
les  accidens  qui  paroilfoient  devoir  la  fuivre , 
celui-ci  étoit  le  plus  grand ,  puifque  le  but  qu’on 


(1)  Ce  Programme  a  pour  titre  î  y4n  in  partu ,  propter 
angufiîam  pelvis,  impoJJîbUi  fymphifis  ojjîum  pubis  fecunda  ? 
17^6'.:  il  eft  du  5  novembre,  onze  mois  avant  qu’on 
ne  fournît  la  femme  Souchot  à  cette  nouvelle  opération, 
Gg  3 
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fe  propofoit  étoit  de  conferver  l’enfant ,  en  épari 
gnant  les  jourS'  de  la  mère.  L’expérience  n  a  pas 
-  tardé  à  confirmer  notre  jugement  -y  chaque  effai 

qu’on  a  fait  de  cette  méthode  ayant  eu  pour  ainfî 
dire  fa  viéHme.. 

Ecarte-  200  3,  M.  Sigault  igiioroit  à  l’inftant  où  il 
dit  pouvok  opéra  la  femme  Sbuchot ,  de  combien  les  os  pubis 
près  k^iS-  pouvoient  s’écarter  après  la  fedion  de  leur  fym- 
fywphife  prouve  au  moins  qu’il  en  fût  alors 

inftruit  ;  quelques  efiàis  fur  le  cadavre  ,  avant  qull 
foutînt  fa  thèfe  aux  Ecoles  de  Médecine  d’An¬ 
gers  ,  ne  lui  ayant  montré  qu’un  écartement  d’un 
pouce  de  quelques  lignes  (  i  ).  Comme  ce  fut  fur 
ce  foible  produit  qu’il  établit  tous  les  avantages 
de  fa  nouvelle  méthode  &  la  préférence  qu’elle  lui 
paroilloit  mériter  fur  l’opération  eéfarienne ,  nous 
avions  borné  l’écartement  au  même  point  dans  nos 
premières  expériences ,  ôe  ce  fut  également  d’après 
le  peu  d’accroilîèment  qu’en  reçurent  les  diamètres 
du  baflîn  que  nous  prononçâmes  contre  cette 
opération  ,  de  que  nous  concluâmes  qu’elle  ne 
pouvoit  être  fubftituée  à  cette  damière  opération. 
'  '  ZQ04,  On  a  publié  depuis  qu’on  en  obtiendroit 

un  conftamment  >  fans  efforts  Se  fans  danger* 


(i)  Qua  fa$o,  dit -il,  {Sympkyfe  fe&a)  ojfa  pubis 
fubito.  pîufquam  pallie^  à  fe  invicem  recedunt , 
f celui  natures,  artïfque  viribus  folTicïtatus  psr  camleat  umr 
plîatum  in  lucem  ïaeolumîs  (ducetur.  Thèfe  foutenue  an* 
Ecoles  d’Angers,  en  1773. 


X>ES  ACCO  UCHEMENS,  47I 
ie  deux  pouces  &  demi  j  Ôc  c  eft  à  ce  terme 
même  qu  on  a  dit  l’avoir  obfervé  fur  la  plupart 
des  femmes  à  qui  l’on  a  tranché  la  fymphyfe  du 
pubis.  M.  Alphonfe  le  Roy  y  qui  avoir  annoncé 
ce  degré  d’écartement ,  a  foutenu  peu  de  temps 
après  qu’il  l’avoit  porté  à  fix  lignes  au-delà ,  fur 
deux  femmes  qu’il  venoit  d’opérer  avec  fuccès  (i). 

Mais  de  nouvelles  expériences  ,  dont  le  réfultat 

n’a  été  que  trop  confirmé  par  le  fait  même  de  la  riences  tai- 

fedion  du  pubis,  nous  ont  démontré  à  quel  prixjgj^^  ^ 

on  pouvoir  y  prétendre ,  même  à  celui  de  deux 

pouces. 

2005.  Dans  le  temps  où  les  papiers  publics 
annonçoient  chaque  jour  quelques  nouveaux  fuc¬ 
cès  de  cette  opération  ,  une  maladie  épidémique 
qui  enlevoit  à  la  Société  beaucoup  de  ces  femmes 
que  la  mifère  oblige  d’aller  faire  leurs  couches- 
dans  les  hôpitaux ,  procura  de  fréquentes  occa- 
fions  de  faire  les  mêmes  expériences ,  fur-tout  à 
l’Hôtel-Dieu  de  Paris ,  &  chacun  s’emprefia  d’en 
communiquer  le  réfultat  à  l’Académie  royale  de 
Chirurgie  ;  ce  réfultat  ayapt  été  aflèz  conftam- 
ment  le  même ,  nous  ne  rapporterons  que  quel¬ 
ques-unes  de  ces  expériences. 

2006.  Le  fujet  étant  placé  fur  le  bord  d’une 
table ,  les  cuillès  médiocrement  écartées  ôc  fou-'^ 


(î)  Obfervatlons  &  Réflexions  fur  l’opération  de  U 
Symphyfe  &  les  Accoucheniens  laborieux ,  M. 
Médecin  de  Paris,  1780, 
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tenues  par  des  aides ,  les  os  pubis  fe  font  éloigné 
de  trois  à  fix  lignes  ,  à  l’inftant  où  la  fedion  a 
été  faire.  Ce  n’elt  qu  en  portant  les  cuilîès  for¬ 
tement  en-deliors  &  jufqu  a  leur  faire  décrire  fur 
plufieurs  femmes  des  angles  droits  avec  le  tronc , 
ou  la  forme  de  la  lettre  T,  que  nous  avons  pu 
obtenir  un  écartement  de  deux  pouces.  &  demi  ; 
encore  a-t-il  fallu  tirer  fur  les  hanches  ,  dans  le 
même  fens  qu’on  écartoit  les  extrémités  infé¬ 
rieures.  Cet  écartement  n’a  eu  lieu  fur  aucune 
femme ,  fans  que  les  fymphyfes  facro^iliaques  ne 
fe  fullènt  déchirées,  &  ce  déchirement ,  qui  a  com¬ 
mencé  plus,  tôt  ou  plus  tard,  a  été  plus  ou  moins 
confîdérable ,  félon  la  forme  particuüère  du  baffin 
fur  lequel  nous  opérions ,  &  que  les  fymphyfes 
même  préfentoient  plus  ou  moins  de  fouplelfe. 

2007.  Sur  un  baffin  dont  le  détroit  fupérieur  n’a- 
voit  que  trois  pouces  &  un  quart  de  petit  diamètre, 
&  cinq  pouces  de  largeur  tranfverfalement ,  les  os 
pubis  étoient  à  peine  écartés  d’un  pouce ,  qif’une 
des  fymphyfes  facro-iliaques  parut  ouverte  d’une 
ligne  ôc  demie ,  &  l’autre  d’une  ligne  feulement. 
L’écartement  de  la  première  s’eft  augmenté  juf- 
qu’à  cinq  lignes ,  &  celui  de  la  fécondé  jufqu  à 
trois  ôc  demie  j  le  périofte  s’en  eft  détaché  affiez  au 
loitt ,  ôc  leurs  ligamens  antérieurs  fe  font  déchirés 
bein  auparavant  que  l’éloignement  des  os  pubis  ne  fut 
de  deux  pouces  ôc  demi.  Dans  une  autre  expéricrtc® 
fur  un  baffin  de  quatre  pouces  fept  lignes  de  petit 
diamètre,  Ôf  de  qua^tre  pouces  trois  quarts  dai^ 
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l’autre  fens,  les  os  pubis  n’opf  pu  s’écarter  de 
vingt-une  lignes  fans  que  le  périofte  ne  fe  fût 
également  détaché  des  fymphyfes  facro- iliaques  , 
de  ne  fe  fût  déchiré  un  poùce  au-devant  d’elles. 

Ces  fymphyfes  entre-ouvertes  au  point  d’admettre 
le  bout  du  doigt ,  s’écartèrent  dans  la  fuite  de 
manière  à  recevoir  librement  l’extrémité  du  pouce. 

2008.  Nous  avons  remarqué  pareillement  dans 
ces  expériences ,  répétées  fur  un  grand  nombre 
de  femmes ,  que  les  os  pubis  parcouroient  rare¬ 
ment  un  chemin  égal  en  s’éloignant  -,  ce  qui  a 
donné  une  ampliation  différente  au  balîin ,  con- 
fidérée  du  centre  de  la  faillie  du  facrum  à  l’angle 
de  chacun  de  ces  os.  C’eft  auffi  pour  cette  raifon 
que  les  fymphyfes  façro-iliaques  ne  fe  font  pas 
toujours  déchirées  également.  La  différence  que 
nous  avons  obfervée  de  l’écartement  de  l’une  à  celui 
de  l’autre  a  été  depuis  deux  lignes  jufqu’à  fept. 

2009.  La  plaie  extérieure,  qui  étoit  de  deux 
pouces  &  demi ,  s’eft  déchirée ,  dans  tous  ces 
cas ,  tant  du  côté  de  fon  angle  fupérieur  que  de 
l’inférieur-,  &  quelquefois  de  l’étendue  de  plufieurs 
travers  de  doigt. 

2010.  L’accroifïèment  des  diamètres  du  baflîn  De  l’ampiia- 

n  a  pas  été  le  même  dans  ces  diverfes  expériences ,  donné^'^un 
quoique  l’écartement  des  os  pubis  fût  de  deux  , 

pouces  &  demi  j  il  a  paru  différent  félon  la  forme  ces  &  demi, 
particulière  qu’affedloient  primitivement  les  dé¬ 
troits  ,  félon  1  étendue  refpeétive  de  leurs  diamètres, 

&  le  chemin  qu’avoit  parcouru  chaque  os  pubis. 
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icTi  i.  Dans  le  premier  balïîii  cité  au  §.  2007’' 
la  diftance  naturelle  de  l’angle  du  pubis  droit  au 
centre  de  la  faillie  du  facrum  ,  s’eft  augmentée 
de  cinq  lignes  ôc  demie  -,  celle  du  pubis  gauche , 
de  deux  lignes  feulement,  &  le  diamètre  tranf- 
verfal  en  eft  devenu  de  dix  lignes  plus  grand.  Dans 
le  fécond  baffin ,  l’angle  de  chaque  os  pubis  s’eft 
éloigné  de  cinq  lignes  du  centre  de  la  faillie  du 
facrum,  &  l’accroillèment  du  diamètre  tranfverfal 
a  été  le  même  que  dans  le  premier.  Nous  avons 
remarqué  à-peu-près  la  même  chofe  dans  toutes 
les  expériences  que  nous  avons  faites. 

2012.  Le  diamètre  tranfverfal  du  détroit  infé¬ 
rieur  s’eft  augmenté  beaucoup  plus  que  celui  du 
détroit  fupérieur  j  &  le  haut  de  l’arcade  du  pubis 
s’eft  élargi  prefque  toujours  dans  les  mêmes  propor^ 
fions  que  les  os  fe  font  écartés, 

2013.  La  forme  intérieure  du  baflîn  étant  la 
même  par  -  tout  ,  à  de  légères  modifications 
près ,  &  pouvant  éprouver  les  mêmes  altérations 
chez  toutes  les  femmes  ,  quel  que  foit  le  pays 
qu’elles  habitent ,  ceux  qui  ont  cherché  comme 
nous  à  déterminer  le  produit  de  la  feéVion  de  la 
fymphyfe  du  pubis  ,  ont  dû  trouver  le  même  ré- 
fultat.  On  remarque  ,  dans  les  expériences  de 
M.  Ripping ,  fair»  à  l’Hôtel-Diéu  de  Paris ,  dans 
le  tenis  où  il  fuivoft  mes  leçons  fur  l’art  des  accou- 
chemens ,  qu’un  écartement  d’un  pouce  entre  les 
os  pubis  ,  n’a  donné  qu’une  ligne  &  demie  de 
plus  au  petit  diamètre  du  détroit  fupérieur  ;  qu  U 
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a  fallu  ,  dans  un  autre  cas  ,  porter  cet  écartement 
à  neuf  lignes  en  fus,  pour  en  obtenir  le  même  pro¬ 
duit  j  tandis  que  fix  lignes  d’ouverture  fur  un  troi- 
fièmebaffin  ont  donné  ce  réfultat,  &  qu’un  écarte¬ 
ment  de  deux  pouces  &  un  quart  ne  produifit  que 
trois  lignes  ôc  demie  chez  une  autre  femme  encore. 
M-  SeriM  j  Chirurgien-Accoucheur  à  Strasbourg , 
ne  trouva  également  que  trois  lignes  de  plus  dans 
la  direélion  du  petit  diamètre  du  détroit  fupé- 
rieur ,  quoiqu’il  eût  porté  fuccelîîvement  l’écar¬ 
tement  des  os  pubis  à  deux  pouces  &  un  quart  j 
&  trois  pouces  ne  lui  donnèrent ,  fur  ce  même 
baflin ,  que  fix  lignes.  M.  Chevreul  n’eut  que  deux 
lignes  pour  réfultat  d’un  écartement  de  deux 
pouces ,  &  n’en  obtint  pas  davantage  en  le  portant 
jufqu’à  trois  pouces  (i)j  tandis  que  deux  pouces 
huit  lignes  produifirent ,  fous  les  yeux  de  M.  Def- 
granges  (z),^  fix  lignes  &  demie  à  fept  lignes  :  dans 
ce  dernier  cas ,  le  baflin  n’avoit  prhnitivement  que 
deux  pouces  deux  lignes  de  diamètre  du  pubis  au 
facrum,  &c.  &c.  Tous  ces  Auteurs  font  mention 
également  de  l’altération  &  du  déchirement  des 
fymphyfes  facro-iliaques ,  quoique  quelques-unes 
de  leurs  expériences  eullènt  été  faites  à  l’iiiftant  de  la 


mort,  &:  fur  des  femmes  infiltrées,  ou  qu’on  venoit 
de  délivrer  au  moyen  de  l’opér^^n  céfarienne. 


(1)  M.  CAevreu/,  Chirurgien  à  Angers:  expériences 
communiquées  à  l’Académie  royale  de  Chirurgie. 

(i)  Chirurgien  très-connu  du  Collège  de  Lyon. 
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2014.  Excepté  ce  défordre  dans  les  fymphyrei 
facro-iliaques ,  les  partifans  de  la  feétion  du  puEîs 
ont  reconnu  &  admis  les  réfultats  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parler  j  quoiqu'il  ne  dût  pas  leur  paroûre 
fuffirant  pour  la  plupart  des  cas  dans  lefquels 
ils  croyoient  cette  opération  recommandable.  Les 
os  pubis  ,  dit  M.  le  Roy  ^  fe  portent  d’autant 
plus  en-devant  qu’ils  font  plus  éloignés  l’un  de 
î’autre  après  la  feélion  de  leur  fymphyfej  A  un 
pouce  d’ouverture,  ils  divergent  en  -  devant  de  deux 
lignes  j  à  deux  pouces  ,  d’après  les  obfervations 
de  M.  Lauvcrjaty  ils  divergent  de  cinq  lignes  ;  & 
à  deux  pouces  &  demi ,  ils  fe  portent  en-devant 
de  huit  lignes  j ..... .  ils  divergeraient  en-  devant 

d’un  pouce  au  moins ,  dans  le  cas  d'un  écartement 
de  trois  pouces  (i). 

201  y.  Il  paroît  clairement,  d’après  le  réfultat 
.de  tant  d’expériences  ,  que  le  petit  diamètre  du 
détrôit  fupérieur ,  qui  eft  celui  qui  met  le  plus 
conftamment  obftacle  à  l’accouchement ,  ne  peut 
s’accroître  que  de  quatre  à-fix  lignes  ,  au  moyen 
d’un  écartement  de  deux  pouces  &  demi  de  la 
part  des  os  pubis  ;  ce  qui  ne  fauroit ,  dans  tous 
les  cas,  faire  ceiîèr  la  difproportion  qui  exifte 
entre  ce  diamètre  &  celui  que  la  tête  de  l’enfant 
doit  y  préfentâ|||fcuand  même  on  pourroit  ob¬ 
tenir  fans  inccnveniens  cet  écartement  de  deux 


(i)  Rech.  hifl.  &  pratiq.  fur  la  fe61.  de  la  fymph.  da 
pub,  pag.  71  &  7a. 
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pouces  &  demi  fur  la  femme  vivante.  Deventcr 
&  Roéderer  avoient  annoncé  cette  importante  vé¬ 
rité,  que  l’obfervarion  a  confirmée  tant  de  fois 
depuis  la  découverte  de  M.  Sigmlt.  Ce  n’eft  pas 
de  Técartement  des  os  pubis ,  dit  le  premier  , 
qu’on  doit  attendre  l’ampliation  nécelfaire  à  l’ac¬ 
couchement  ,  mais  de  la  rétrocelîion  du  facrum , 
foit  en  totalité ,  foit  en  partie  (  i  )  :  Roéderer 
ajoute  que  l’écartement  des  os  pubis  ne  geut  aug¬ 
menter  que  le  diamètre  tranfverfal  du  baffin  (2). 

2016.  Quelques  partifans  de  la  feétion  du  pubis  Premièt* 
objeétent  que  les  expériences  qui  ont  donné  ce  cont^*°^îes 
réfuitat ,  ne  pouvoient  faire  connoître  au  jufte  le 
produit  d’un  écartement  de  deux  pouces  demi 
chez  la  femme  vivante  &  fur  des  baffins  mal 
conformés,  foit  qu’on  le  confidère  du  côt^  de  ^ 
rampliation  du  canal ,  ou  de  l’altération  des  fym- 
phyfes  facro  -  iliaques  \  parce  qu’elles  ont  été 
faites  fur  le  cadavre  ,  &  prefque  toutes  fur  des 
baffins  de  grandeur  naturelle ,  &  bien  conformés. 

Une  obfervation  funefte  a  dû  leur  démontrer  peu 
de  temps  après  que  les  fymphyfes  dont  il  s’agit 
n’étoient  pas  exemptes  de  rupture  fur  la  femme 
vivante,  &  que  l’opération  qu’ils  préconilbient 
tant ,  ne  pouvoit  rendre  le  baffin  très-défeélueux , 
alfez  large  pour  le  libre  palïàg||j||^renfaiit,:  puif- 


(i)  Deventer ,  Novum  lumen  exhib.  objlet ,  pag.  i8. 
Roéderer ,  EUment.  objl.  §.  28 ,  pag.  8. 


Seconde 
objeftion 
fur  nos  ex 
périences. 
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qu’on  a  remarqué  fur  la  femme  Vefpres ,  6ù  l’é¬ 
cartement  des  os  pubis  n’a  été  qùe  de  dix  -  huit 
lignes ,  à-peu-près  les  mêmes  défordres  qu’on  avoit 
obfervés  fur  les  cadavres  qui  ont  fervi  à  ces  ex¬ 
périences.  C’eft  par  erreur ,  ou  par  modération  j 
qu’on  a  inféré  dans  le  procès-verbal  de  vifite  après 
la  mort  de  cette  femme,  que  les  fympliyfes  pof- 
térieures  étoicnt  intaües  que  le  périojle  en  étoit 
feulement  détaché  de  V étendue  de  fept  lignes  ^  & 
les  os  définis  (i).  Ces  fymphyfes  déjà  manifefte- 
ment  altérées,  quoique  l’écartement  des  os  pubis 
ne  fût  que  de  dix-huit  lignes ,  feroient-elles  reliées 
aulTi  intactes  fi  ces  mêmes  os  fe  fulîènt  éloignés 
de  deux  pouces  &  demi  (2)  î 

2017.  Le  produit  de  la  feétion  du  pubis  ,  con- 
fidéré  dans  la  direélion  du  petit  diamètre  du 
détroit  fupérieur  doit  être  d’autant  plus  grand, 
{elon  l’opinion  des  plus  zélés  défenfeurs  de  cette 
opération ,  que  ce  détroit  fera  naturellement  plus 
rellèrré  dans  cette  direélion  :  ce  qui  ell  généràlst 
ment  vrai.  Mais  s’agit-il  ici  de  déterminer  un 
produit  géométrique  avec  la  plus  grande  précifionî 
N’ell-ce  pas  relativement  à  l’excédent  du  volume 


(1)  Voy.  les  re^rques  de  M.  Lauverjat,  au  fujet 
de  cette  opératibi^^Kntitulées  :  Examen  d'une  brochure 
qui  a  pour  titre  ^  Pt^ès-verbaux  &  Réfiexions  àroccafioni 
de  la  Seiûon  de  la  fymphyfe , 

(2)  Nous  rapporterons  dans  la  fuite  beaucoup  d’autres 
faits  à  l’appui  de  celui  de  la  femme  Vefpres, 
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la  tête  de  l’enfant  qui  ne  peut  traverfer  les 
détroits  du  badin  de  la  mère ,  qu’il  faut  cqnfidérer 
éelui  de  la  fedion  du  pubis  5  &  fur  ce  produit 
relatif  qu’il  falloir  établit  les  avantages  de  cette 
nouvelle  opération  ?  Admettons  que  le  petit  dia¬ 
mètre  du  détroit  fupérieur  s’augmente  de  huit  lignes 
dans  le  badin  où  il  n’a  primitivement  qu’un  pouce 
&  demi  d’étendue ,  au  lieu  de  quatre  à  cinq  lignes 
d’ampliation  qu’un  pareil  écartement  lui  procure 
dans  un  badin  de  trois  pouces ,  qui  offre  à-peu-près 
le  terme  moyen  de  la  mauvaifê  conformation  , 
que  pourra-t-on  en  conclure  ?  -Lequel  de  ces  deux 
badins  deviendra  le  plus  propre  à  l’accouchement  ? 
Sera-ce  le  premier ,  parce  qu’il  aura  reçu  huit 
lignes  d’ampliation  du  pubis  au  facrum,  ou  celui 
qui  n’aura  obtenu  qqe  quatre  a  çinq  lignes?  En 
accordant  aux  partifans  de  l’opinion  que  nous 
combattons ,  que  l’accroidèment  du  petit  diamètré 
du  détroit  fupérieur  foit  d’autant  plus  grand  après 
la  feétion  du  pubis  qu’il  aura  primitivement 
moins  de  longueur ,  ils  feront  encore  forcés  de 
convenir  que  cette  opération  fera  ceder  d’autant 
moins  le  défaut  de  rapport  de  dimenfions  qui 
s'oppofe  à  l’accouchement ,  que  le  badin  fera  plus 
redèrré.  Un  éxemple  va  mettre  cette  vérité  hors 
de  doute.  '  ' 

2018,  Suppofons  un  badin  dont  rentrée  n’à 
de  petit  diamètre  que  quatorze  à  quinze  lignes , 
tel  qu’on  le  voit  fur  ‘  notre  feizièrhe  '^anche,  de 
adinettons  qu’au  moyen  d’mi  çcârtèmeht  de  deux 
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pouces  &  demi  les  angles  des  os  pubis  s’éloignent 
de  neuf  lignes  au-delà  de  leur  diftance  naturelle 
du  centre  de  la  faillie  du  facrum ,  ainfî  qu’on  le 
remarque  fur  la  même  planche  j  admettons  même 
que  le  petit  diamètre  de  ce  baflîn ,  prolongé  dans 
l'écartement  des  os  pubis,  jufqu’au  point  où  l’on 
alfure  avoir  engagé  la  tête  de  l’enfant ,  s’accroiffe 
d’un  pouce,  au  lieu  de  fept  à  huit  lignes  (i),  quel 
fera  le  rapport  qui  exiftera  alors  entre  ce  diamètre 
&  le  plus  petit  que  la  tête  puifle  y  préfenterî  Si 
l’on  accorde  à  celle-ci  une  épaillèur  ordinaire,  qui 
eft  d’environ  trois  pouces  &  demi ,  il  eft  évident 
que  le  défaut  de  proportion  fera  encore  de  feize 
lignes  après  la  feétion  du  pubis ,  &  l’écartement  des 
os  ;  c’eft-à-dire ,  que  le  plus  petit  diamètre  de  la  tête 
furpallèra  encore  de  cette  étendue  le  petit  diamètre 
du  baflîn.  Quel  fera  donc  le  fruit  de  cette  opé¬ 
ration  dans  un  cas  femblable?  Quelles  en  feront  les 
luites  fur  un  baflîn  qui  feroir  beaucoup  plus  étroit 
encore,  puirqu’il  en  exifteî  .Les  Auteurs  de  cette 
opération  prouvent  clairement ,  à  leur  manière , 
qu’uiî  écartement  de  deux  pouces  &  demi  doit 
procurer  au  balîîn  toute  l’amplitude  néceflàire  au 
paifage  de  l’enfant,  quand  le  diamètre  n’eft  en 
défaut  que  de  douze  à  quatorze  ligues. 

2019.  Dans  l’accouchement  de  la  femme Souchot» 
un  des  côtés  de  la  tête  s’eft  engagé  dans  l’écar¬ 
tement  des  os  pubis  au  point  de  paroître  au- 

(1)  Voy.  l’explication  de  la  planche  indiquée. 

dehors. 
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dehors ,  h  ion  ajoute  foi  au  récit  du  confrère  de 
M.  Sigdult  J  dans  la  femme  du  Bdloy ,  opérée 
le  24  Juillet  1779,  ceft  l’occiput  que  M.-/e  Roy 
dit  y  avoir  engrainé  :  mais  il  n’a  rien  fait  de  fem- 
blable  chez  la  femme  lulie  Collet  {i):,  quoique  la 
tête  de  l’enfant  fût  beaucoup  plus  groflè ,  &  l’écarte¬ 
ment  des  os  pubis  moins  grand  que  chez  cette  der¬ 
nière.  En  fuppofant  qu’une  partie  de  la  tête  puillè 
s’engager  réellement  entre  leaos  pubis,  ce  ne  feroit 
au  plus  que  de  quelques  lignes ,  &  c’eft  en  l’admet¬ 
tant  ,  quoique  rien  ne  foit  moins  affuré  ,  que  nous 
avons  accordé  un  pouce  d’accrqiflèment  au  petit 
diamètre  du  baffin  pris  pour  exemple  dans  le 
paragraphe  précédent. 

Section  II. 

Source  capitale  de  V opinion  favorable  qu’on  a  eue  y 
trop  prématurément  de  la  feclion  du  pubis  j  & 
de  V erreur  de  fes  partifans. 

1010.  Le  but  qu’on  fe  propofoit  dans  la  fec- 
tion  de  la  fymphyfe  du  pubis  étant  de  rendre  le  donner  la 
baffin  mal  conformé  affiez  fpacieux  pour  donner  pubis^pour 
un  libre  paflàgè  à  l’enfant ,  l’on  ne  devoir  atten- 
dre  cet  avantage  que  de  l’accroiffement  des  dia¬ 
mètres  qui  manquoient  de  l’étendue  néceffiaire.-  Le 
plus  fouvent  un  feul  des  diamètres  du  baffin  eft 


(i)  Cette  femme  a  été  opérée  également  par  M.  le 
Roy,  fept  jours  avant  la  femme  du  Belloy. 

Tome  JL  H  h 
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affedé  de  ce  vice ,  &  prefque  toujours  c  eft 
celui  du  détroit  fupérieur ,  qui  s’étend  du  pubis 
à  la  faillie  du  facrum.  Ce  n  eft  pas  le  contour 
intérieur  du  baffin  mal  conformé  qu’il  faut  aug¬ 
menter  ,  mais  ce  diamètre  feulement/  Dans  la 
plupart  des  cas ,  il  faudroit  faire  tourner  entière¬ 
ment  à  fon  profit  tout  le  produit  de  TécartenienÉ 
des  os  pubis ,  pour  faire  ceflèr  le  défaut  de  pro¬ 
portion  qui  s’oppofe  à  l’accouchement:  encore, 
un  accroiffement  de  deux  pouces  &  demi  ne 
feroit‘il  pas  toujours  fuffifant  j  puifqu’il  exifte  des 
baflîns  qui  n’ont  que  quatorze  lignes  de  petit  dia¬ 
mètre,  d’autres  dix  feulement,  &  même  fix< 
Qu’arrivera-t-il  donc ,  dans  tous  ces  cas ,  fi  ce  dia¬ 
mètre  loin  de  s’accroître  de  deux  pouces  &  demi, 
ne  reçoit  que  la  fixième  ou  la  feptième  partie  de 
cet  accroiflèment ,  &  fi  le  refte  du  produit  de  1’^ 
cartement  des  os  pubis  eft  à  l’avantage  des  dia¬ 
mètres  déjà  trop  grands ,  oü  tout  au  inoins  dont 
l’étendue  étoit  fuffifante  ? 

2021.  Ce  n’eft  pas  la  circonférence ,  ouïe 
contour  intérieur  de  l’efpèce  d’ellipfe  que  forme 
le  détroit  fupérieur  trop  reflèrré  de  devant  en 
arrière,  qui  manque  d’étendue  relativement  à  l’ac¬ 
couchement  dans  la  plupart  des  baflîns  mal  con-, 
formés  ,  même  dans  ceux  qui  paroiflènt  les  plus 
irréguliers.  Un  baflîn  dont  l’entrée  n’a  qu’un  pouce 
&  un  quart  de  petit  diamètre  ,  &  cinq  pouces 
d’un  côté  à  l’autre ,  comme  celui  que  repréfente 
la  planche  XVI ,  auroit  prefque  tout  le  dévelop-^ 
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^metit  nécelTaire  à  l’accouchement ,  fi  fa  formé 
Irrégulière  -pouvoit  changer  &  devenir  ronde  :  car 
il  ne  faut  à  la  rigueur  pour  le  palfage  de  la  tête 
'd’un  enfant  de  volume  ordinaire ,  qu’une  ouver¬ 
ture  de  dix  pouces  &  demi  à  onze  pouces  de  dé-  ^ 
veloppement.  Mais  dans  l’état  où  eft  ce  baflin  ^ 
il  s’en  faut  de  deux  pouces  quatre  lignes  que  le 
diamètre  qui  va  du  pubis  au  facrum  fupéiieure- 
ment  ne  ïbit  auffi  grand  que  Celui  de  la  tête  du 
fœtu5  5  qu’on  èftihie  communément  de  q-ois  pouces 
&:  demi. 

loiz.  C’eft  l’ignorance ,  ou  le  mépris  de 
vérités  i  qui  a  trompé  le  plus  grand  nombre  des 
.partifans  de  la  feétion  du  pubis.  Eblouis  par  les 
apparences ,  ils  ont  cru  qu’un  écartement  de  deux 
pouces  &  demi  feroit  celfer  un  pareil  défaut  de 
proportion  entre  le  petit  diamètre  du  baffin  Sc 
celui  de  la  tête  de  l’enfant  j  &  qu’un  momdrë 
écartement  devoit  conduire  au  niême  but ,  quand  lë 
détroit  fe  trouve  moins  reiîèrré.  Les  plus  petites 
notions  en  géométrie  auroient  pu  delfiller  leur* 
yeux  &,  diffiper ,  l’illufion.  La  fource  de  cettë 
erreur  eft  clairement  exprimée  dans  une  obferva- 
tion  communiquée  à  l’Académie  royale  de  Chi¬ 
rurgie,  par  M.  SieboUji  Profeifeuren  Médecine  i 
d’ Anàtomie ,  de  Chirurgie ,  &  eh  l’Art  des  accdu- 
chemens  à  l’Hôpital  de  Wurtzbourg;  De  nom-  Expéfieri- 
bfeufes  expériences  ,  bien  antérieures  au  premier 
fuccès  de  la  feétion  dû  pubis  faite  par  M;  Sigaulty 
..avjoient  .appris  à  ce  Chirurgien  qu’on  pouyoiï 
Hhx 
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obtenir  un  écartement  de  dix-huit  lignes  ;  favoir  ’ 
fix  lignes  fpontanément  après  la  feétion  ^ 
pouce  artificiellement  ou  en  éloignant  les  cuiflfes 
I  du  fujet  :  mais  que  ce  dernier  devoir  être  dange¬ 

reux  fur  la  femme  vivante,  à  caufe  des  déchire- 
mens  intérieurs  ,  tant  du  côté  du  col  de  la  veffie 
que  des  fymphyfes  facro  -  iliaques.  D’après  ces 
obfervations  il  crut  pouvoir  fixer  les  bornes  dans' 
lefquelles  devroient  être  circonfcriteS  les  trois  mé¬ 
thodes  fuivantes  d’accoucher  j  favoir ,  l’ufage  du 
forceps ,  la  feétion  de  la  fymphyfe  du  pubis ,  & 
l’opération  céfarienne',  &  déterminer  en  même 
temps  les  cas  où  l’une  d’elles  feroit  indiquée  à  l’exclu- 
lion  des  deux  autres.  Voici  comment  il  s’exprime. 

Opinîonde  “  D’après  le  rélultat  de  mes  expériences, 

M.  suhold,  „  Jîj;  ]V[,  Siebpld ,  j’ai  cru  pouvoir  conclure  qu'une 
w  connoilîànce  exaéle  du  degré  d’étroi telle  aéluelle 
w  du  balîin ,  de  fa  proportion  avec  la  grollèur  de 
w  la  tête  de  l’enfant ,  &  de  la  valeur  d’amplitude 
à  obtenir  pour  un  heureux  pallage ,  pouvoir  de- 
M  venir  un  guide  infaillible  à  l’Accoucheur ,  pourfe 
«  décider  dans  tous  les  cas  à  l’emploi  nécelTaire 
«  &  abfolu  de  l’un  des  trois  moyens  indiqués,  a 
«  l’exclufion  des  deux  autres  ;  favoir,  continue-t-il , 
pour  fix  lignes  &  au  -  deiïbus ,  le  forceps  de 
»  M.  Ltvret  ;  de  fix  à  dix  -  huit ,  &  même  vingt 
lignes ,  la  feétion  du  pubis  ;  &  au  -  delà  de  ce 
M  terme,  l’opération  céfarienne  (i)».  On  remarque 

t  CO  Ce  paflage  eft  pris  dans  l’obfer vaiion  de  M.  Siàoldy 
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jcï  que  l’Auteur  eft  dans  l’opinion  qu’on  peut 
comprimer  la  tête  de  l’enfant  à-peu-près  de  l’é¬ 
tendue  de  fix  lignes,  avec  le  forceps  de  M.  Levret , 
auquel  il  donne  la  préférence  j  &  qu’il  feroit 
extrêmement  dangereux  de  porter  l’écartement  des 
os  pubis  au-delà  de  dix-huit  à  vingt  lignes.  «  Je  fais 
bien ,  ajoute-t-il ,  que  M.  Sigauk  &  d’autres  préten¬ 
dent  avoir  obtenu  deux  pouces  &  même  deux  pouces 
&  demi  pafles  :  mais  ici  je  ne  dois  rai  former  que 
d’après  mes  propres  expériences  qui  m’ont  toujours 
donné  le  même  réfultat ,  tant  fur  les  cadavres , 
que  fur  le  fujet  vivant  que  j’ai  opéré  ». 

20i4.  Ce  fut  d’après  ce  plan  que  M.  Sie~  Seftion  du 
holi  fit  la  feétion  du  pubis  à  une  femme 
trente-cinq  ans  ,  le  4  Février  1778.  Elle  avoir 
déjà  eu  fept  enfans ,  tous  nés  morts ,  dont  fix 
étoient  venus  naturellement ,  &  le  feptième  avoir 
été  arraché  par  morceaux.  Le  baflîn  de  cette 
femme  ayant  trente  -  trois  lignes  d’ouverture  du 
pubis  au  facrum ,  &  l’augmentation  d’amplitude 
nécelîàire  au  paffage  de  l’enfant  fe  trouvant  par-là 
déterminée  à  un  pouce  ou  quinze  lignes  au 
plus  (i) ,  il  n’héfita  pas,  dit-il,  à  faire  la  fedion  ' 

qu’un  étranger  m’a  communiquée  avant  qu’elle  ne  fût 
préfcntée  à  l’Académie  royale  de  Chirurgie. 

(i)  M.  Sïebold  n’accorde  cependant  que  trois  pouces 
&  demi  de  petit  diamètre  à  la  tête  de  l’enfant;  mais  il 
n’ignore  pas  que  quelques-uns  l’ont  plus  groffe  :  c’eft 
pourquoi  il  en  porte  ici  l’excédent  fur  le  détroit  du 
taflin,  au  plus  haut. 
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4u  pubis.  Elle  fut  laborieufe ,  ajoute-t-il ,  parc| 
qu'il  fallut  employer  la  fcie  pour  fépar'er  les  os , 
eptiérement  foudés.  par  rpffifiçation  de  leur  fym- 
phyfe.  Il  retourna  reiifant ,  &  Ta^iaena  par  les 
pieds ,  '  'mais  avec  tant  de  difficulté  qu'il  fut 
obligé  de  lui  comprimer  la  tête  fortement  &  fans 
miféricorde  (i).  Il  fe  crut  plus  d'une  fois  au  terme 
de  l'art ,  regretta  vivement ,  comme  je  m'en  repens^ 
peut  -  être  encore  ,  continue  - 1-  il ,  de  s'être  laiffé 
féduire  aux  appas  de  l'opération  nouvelle ,  &  de 
ne  pas  lui  avoir  préféré  l'opération  céfarienne  :  ce 
font  fes  expreffions.  Malgré  les  accidens  qui  fui-, 
virent  çette  opération ,  la  femme  s'en  retira  très- 
bien. 

201  y,  On  fera  fans  doute  furpris  qu’un  hom¬ 
me  tel  que  yi.  Skbold ,  que  le  mérite  femble 
avoir  élevé  aux  plus  dignes  emplois  de  fon  art , 
ait  cru  pouvoir  augmenter  de  douze  à  quinze 
lignes  le  petit  diatnètre  de  l’ellipfe  que  forraoit 
l'entrée  du  baffin  de  la  femme  qui  fait  le  fujet  de. 
ion  obfervation  ,  en  écartant  les  os  pubis  feule¬ 
ment  de  quinze  à  vingt  lignes.  Ses  expériences 
auroient  dû  le  mettre  à  couvert  de  cette  erreur, 
fc  lui  découvrir  les  Vénfos  importantes  que  nous 
venons  d’établir  -,  s'il  n'eut  été  déjà  prévenu  favo¬ 
rablement  pour  cette  nouvelle  opération.  En  ac¬ 
cordant  une  forme  circulake  au  détroit  fupérlour^ 


(i)  Mi  Subold  préfimia  dans  ce  raomenî  que  l’eq''. 
fant  étoit  mort  avant  l’opération.  . 
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ic  en  fuppofant  qu’il  la  confervât  après  la  feètion 
du  pubis  i  M.  Siebold  ne  devoir  attendre  d’un 
pareil  écartement  que  fix  lignes  au  plus  d’ampli  ¬ 
tude  pour  le  diamètre  dont  il  s’agit  :  mais  il  s’en 
falloir  de  beaucoup  qu’il  pût  les  acquérir ,  comme 
on  l’a  détnontré  ci-devant.  Si  un  homme  vérita¬ 
blement  inftruit  n’a  pu  réfifter  aux  appas  de  cette 
nouvelle  méthode  d’accoucher ,  malgré  les  expé-’ 
tiences  auxquelles  il  s’étoit  livçé  avant  qu’il,  n’eût 
entendu  parler  de  fes  premiers  fucçès ,  faut-il  s’é¬ 
tonner  du  grand  nombre  de  fes  partifans ,  &  de 
ce  qu’on  l’a  pratiqué  tant  de  fois  en  Ci  peu  de 
temps  ?  La  plupart  n’avoiept  jamais  été  à  même 
d’en  examiner  le  produit  fur  le  cadavre ,  ^  une 
Faculté  prefque  entière ,  d’après  le  témoignage  de 
quelques-uns  de  fes  membres ,  alTuroit  qu’elle  étoit 
aufîî  fûre  dans  fes  effets,  que  facile  à  pratiquer, 

zoz6,  Non-feulemeiit  le  produit  de  l’écartement  î-®  coatonr- 
des  os  pubis ,  dans  aucun  cas ,  ne  peut  tourner  s’accroîrip^t 
entièrement  à  l’avantage  du  petit  diamètre  du  dé-  de" 
troit  fupérieur ,  mais  on  feroit  encore  dans  l’erieur  récartemeni^ 
fî  on  penfoit  que  le  contour  intérieur  du  baffin 
s’augmentât  exaétement  de  toute  l’étendue  de  cet 
écartement,  comme  le  feroit  un  cercle  formé  d’uné 
feule  pièce,  Le  ^apport  des  trois  os  qui  forment  le 
détroit  fupérieur ,  &  la  manière  dont  le  facrum 
eft  enchalïé  entre  les  os  des  îles ,  prouvent  évidem¬ 
ment  la  vérité  de  çette  nouvelle  aflèrtion.  L’on  ne. 
peut  écaner  les  os  pubis,  que  la  partie  poftérieure. 
des.  QS,  des  îles  ne  preffe  la  bafe  du  facrum 
Hh4 
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derrière  en  devant ,  &:  ne  la  porte  un  peu  en 
dedans.  La  fituation  qu’on  donne  à  la  femme  pen¬ 
dant  l’opération  tend  également  à  produire  cet 
effet ,  puifque  c’eft  alors  la  partie  poftérieure  du 
baffn  qui  efi  appuyée  fur  le  bord  du  lit  :  lapref- 
fion  qu’exerce  l’enfant  en  -  dedans ,  ne  pouvant 
contre  -  balancer  cet  effort.  Nous  avons  fuppofi 
dans  toutes  nos  expériences ,  que  la  bafe  du  facrum 
étoit  immobile  ;  afin  de  confidérer  le  produit  de 
la  feétion  du  pubis  fous  le  rapport  le  plus  favo¬ 
rable  à  l’opinion  de  Tes  partifans. 

loij.  Pour  exprimer,  aux  yeux,  les  principales 
vérités  que  nous  venons  d’établir  concernant 
cefte  nouvelle  opération ,  &  les  rendre  fenfibles 
par  la  démon ftration  même  à  ceux  qui  fe,  refu* 
feroient  à  l’évidence  du  raifonnement,  nous  avons 
fait  defîiner  deux  baffins  dont  la  mauvaife  con¬ 
formation  auroit  exigé  l’opération  céfarienne  ex- 
clufivement  à  toute  autre  métbode  5  quoiqu’ils 
ne  préfentent  pas  encore  l’image  de  la  plus  grande 
défeéluofité ,  puifqu’il  en  exifte  de  plus  étroits 
que  nous  euffions  préférés  fi  nous  avions  pu  nous 
les  procurer  (  i  ).  Si  nous  parvenons  à  démontrer 


(i)  M.  Camper,  Médecin  Hollandois,  écrivit,  il  y 
a  quelques  années,  qu’il  venoit  de  pratiquer  l’opération 
céfarienne  à  une  femme  ,  qui  étoit  morte  quelques 
heures  après,  dont  le  baflin fl’avoit  pas  un  pouce  de 
petit  diamètre.  M.  Louis  fit  part  de  la  lettre  de  ce 
Médecin ,  à  l’Académie  royale  de  Chirurgie.  Le  célèbre 
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l’inurilité  &  le  danger  de  la  fedion  du  pubis 
dans  le  cas  de  femblables  badins  (i),  il  fera  facile 
de  prononcer  fur  fa  véritable  valeur,  à  l’égard 
des  femmes  chez  lefquelles  ce  canal  feroit  encore 
plus  défedueux. 

zoiS.  Nous  n’efpérons  cependant  pas  ramener 
à  notre  fentiment  tous  ceux  qui  ont  été  féduits  par 
la  nouveauté  de  cette  opération,  &  par  les  louanges 
peu  méritées  qu’on  a  prodiguées  à  fes  Auteurs  i 
parce  qu’il  en  coûte  trop  à  quelques  perfonnes 
pour  abjurer  leurs  erreurs ,  même  lorfqu’elles  font 
involontaires  i  mais  nous  ferons  fatisfàits  Ci  nous 
pouvons  fixer  l’opinion  des  jeunes  gens  qui  n’ont 
encore  pris  aucun  parti  &  qui  n’attendent  qu’une 
décifion  éclairée.  Nous  appellerons  en  leur  faveur, 
à  l’appui  de  tout  ce  que  nous  venons  de  dire ,  les 
faits  épars  qu’ils  ne  pourroient  recuillir  eux-mêmes, 
&  nous  les  examinerons  fans  prévention  ;  quoi¬ 
qu’on  nous  eût  taxé  d’y  en  avoir  mis  beaucoup 
dans  notre  première  édition ,  &  d’y  avoir  même 
fubftitué  de  la  mauvaife  foi. 

M.  JViiliam  Hunier  en  conferve  plufieurs  qui  ne  font 
pas  moins  contrefaits  ;  l’un  d’eux  n’offrant  que  cinq 
huitièmes  de  pouces  ,  c’eft  -  à  -  dire  ,  fix  lignes  & 
demie  ou  à-peu-près,  de  petit  diamètre;  un  autre 
onze  lignes ,  &c. 

(i)  Dans  l’un  de  ces  balîins,  le  petit  diamètre  du 
détfoit  fupérieur  eft  de  deux  pouces  flx  à  fept  lignes ,  & 
dans  le  fécond,  de  quatorze  à  quinze  lignes  feulement, 
Voy.  la  Xy^  &>  la  XV I‘  flanches  y  &•  leur  explication. 
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SfCTION  III, 

.pes  principaux  faits  qui  concernent  la  feüion  dt 
la  fymphyfe  du  pubis, 

loxc).  Sillon  ne  s eft  propofé  d’autre  but  que 
^e  conferver  la  mère  &  l’enfant ,  en  pratiquant 
tette  nouvelle  opération ,  elle  n  a  eu  de  fuccès 
Qu’autant  qu’elle  l’a  rempli  parfaitement.  Il  ne 
fuffifoit  pas  pour  lui  en  accorder,  comme  l’ont 
fait  la  plupart  de  fes  défenfeurs ,  qu’un  de  çes  deux 
individus  eût  donné  de  foibles  lignes  de  vie  en 
paiflànt ,  ou  que  l’autre  y  eût  furvécu  quelques 
jnftans ,  même  quelques  jours  ;  car  en  le  prenant 
dans  un  fens  auffi  peu  refïèrré ,  l’opération  céfa^ 
tienne ,  fur  un  nombre  égal  de  femmes ,  auroit 
eu  bien  plus  de  fuccès  que  la  feétion  du  pubis 
puifqu’elle  met  conftamment  à  couvert  les  jours 
de  l’enfant  ,  &  qu’il  eft  exceflîvement  rare  que 
|a  femme  y  fuccombe  dès  les, premiers  momens. 

2030,  Parmi  ceux  qu’on  attribue  à  la  feétion 
du  pubis ,  &  qui  font  en  bien  petit  nombre  en- 
çore  refpedivement  à  celui  des  femmes  qu’on  a, 
foumifes  à  cette  opération ,  à  peine  s’en  trouve:t-U 
;un  feul  qui  ne  puillè  être  juftement  contefté ,  ou 
contre  lequel  on  ne  puiflè  faire  de  folides  objec¬ 
tions  \  foit  parce  que  leurs  Auteurs  fe  font  trompes, 
dans  l’eftimation  des  diamètres  du  ballîn  de  la 
femme  ^  de  ceux  de  la  tête  du  fœtus ,  en  accor¬ 
dant  à  çes  derniers  plus  d’çtendue  qu’ils  en  avoien.t. 
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te  aux  premiers  fpuvent  beaucoup  moins-,  foit 
parce  qu’ils  ont  mis  la  plus  grande  exagération 
d^s  l’évaluation  de  l’éeartement  qu’ils  alfurent 
avoii^^iobtenu  de  la  part  des  os  pubis.  Puifque  la 
néceffité  d’une  pareille  opération  ne  peut  être  dé¬ 
terminée  que  par  l’excédent  des  diamètres  de  la 
tête  de  l’enfant  fur  ceux  du  lîaffin  4e  la  pière  \ 
que  fes  avantages ,  fes  inçonvénieps ,  fes  fuccès 
enfin  font  fubordonnés  à  ce  rapport  primitif  de 
dimenfions ,  &  au  degré  d’écartement  de^  os  pu¬ 
bis,  nous  tâcherons  de  faire  copnoître  quels  ont 
dû  être  l’un  l’autre  ,  pour  apprécier  l’emploî 
qu’on  a  lait  de  cette  nouvelle  méthode  j  ^  les, 
fuccès  les  plus  frappans  qu’elle  a  eus.  Nous  n’en¬ 
trerons  pas  dans  le  même  détail  à  l’égard  de  chaque 
fait,  parce  que  le  nombre  4e  ceux  qu’on  a  re¬ 
cueillis  eft  très-grand  :  nous  nous  arfêteroiv  fpé- 
eialement  à  quelques-uns  qui  nous  font  piieux 
çonnus.  Il  fuffira  di’exphquer  pourquoi  le  fuccès 
qu’on  fe  promettoit  de  l’opération  a  eu  lieu  dans 
un  cas ,  tandis  qu’elle  a  pleinement  manqué  fop 
but  dans  un  autre,  pour  que  tous  ceux  dont  nous 
ferons  mention  fe  dalfent  facilement  &  fe  rangent 
dans  l’ordre  qui  leur  convient.  Nous  examinerons 
par  exemple,  le  fait  qui  a  rapport  à  la  femme 
Souchot,  ôf  celui  qui  concerne  la  femme  Vefpres, 
toutes  deux  opérées  par  M.  Sigault  ;  parce  que 
l’un  préfente  le  fuccès  attendu  ,  &  l’autre ,  l’en- 
femble  de  tous  les  défordres  qui  paroiflbient  de¬ 
voir  réfulter  d’unç  pareille  opération  ^  dans  le  cas 


'492.  V  A  R  T 

où  la  maiïvaire  conformation  du  baflîn  met  lei 
plus  grands  obftacles  à  raccouchemenr ,  &  ne 
Jaillè  vétitablement  de  felTource  que  dans  l’opé¬ 
ration  céfarienne  :  cas  qui  eft  exclufivement  celui 
pour  lequel  on  avoir  d’abord  recommandé,  la  fec^ 
tion  du  pubis.  ' 

Faits  qui  2051.  Ce  premier  fuccès  j  auquel  nous  nous 
M.  Sigault.  attachons  fpécialement ,  a  été  vivement  difcuté , 
par  tous  les  Ecrivains  qui  fe  font  élevés  contre 
la  nouvelle  opération  ,  &  f  on  n’a  pas  craint  de 
publier  qu’on  ne  l’avoit  obtenu  que  parce  qud 
cette  opération  n’étoit  pas  néceirarre  chez  la  femme 
Souchot  :  mais  en  s’avançant  à  ce  point  on  n’a 
rien  prouvé,  &  on  a  lailfé  fublifter  dans  toute 
fa  force  l’argument  que  fournilïbient,  en  faveur 
de  la  défedluofité  du  baflîn  ,  les  quatre  premiers 
accouchemens  dans  lefquels  l’enfant  a  conftam- 
ment  été  facrifié ,  quelque  foin  qu’on  eût  donné 
à  fa  confervation.  Nous  n’entreprendrons  pas  de 
prouver  fl  cette  opération  étoit  inutile  ou  nécef- 
faire ,  fl  la  femme  pouvoit  être  accouchée  de  toute 
autre  manière  avec  moins  d’inconvéniens  pour 
eHe,  &  le  même  avantage  pour  fon  enfant  (i)» 

(i)  La  circonflance  n’étoit  pas  de  celles  qui  laiffent 
le  choix  entre  plufieurs  méthodes.  L’enfant  préfentoit 
les  pieds  ;  il  falloit  les  dégager  ,  &  le  forceps  ne  pou- 
voit  être  employé  qu’après  la  fortie  du  corps.  On  fait 
que  cette  efpèce  d’accouchement  eft  dangereufe  pour 
l’enfant,  quand  le  baflin  eft  mal  conformé  :  celui  de  la 
femme  Souchot  l’eft  véritablement. 
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mais  feulement  comment  la  fedion  du  pubis ,  qui 
a  été  pratiquée ,  a  pu  rendre  acceflible  au  cin¬ 
quième  enfant  de  cette  femme  ,  un  palTage  qui 
avoit  été  funefte  aux  quatre  premiers. 

2032.  Quel  que  foit  l’écartement  qui  a  eu  lieu 
de  la  part  des  os  ppbis  après  la  fedion  de  la  fym- 
phyfe ,  il  a  dû  augmenter  la  largeur  de  ce  pallàge  -, 
c’eft  un  fait  incodteftable  :  mais  de  combien  l’a-t-il 
élargi  dans  le  fer[s  où  il  fe  trouvoit  primitivement 
trop  étroit  î  C’eft  ce  point  qu’il  eft  important  de 
difcuter.  La  folurion  du  pfoblême  deviendroit  fa¬ 
cile  ,  fl  l’on  connoilToit  auffi-bien  les  dimenfions 
du  baffin  de  la  femme  Souchot ,  qu’on  a  connu 
celles  de  la  tête  de  fon  enfant.  D’après  l’eftima- 
tion  qu’en  ont  faite  les  Médecins  qui  ont  opéré 
cette  femme ,  le  diamètre  du  badin  n’a  que  deux 
pouces  &  demi  dans  la  di redion  du  pubis  au  fa- 
crum  fupérieurement  (i),  &  celui  de  la  tête  de 
l’enfant  avoit  trois  pouces  &  demi  jufte.  L’ex¬ 
cédent  de  ce  dernier  fe  trouvoit  conféquemment 


(i)  MM.  Sîgault  &  Alph.  le  Roy  s’appuient  du  témoi¬ 
gnage  de  M.  Levrei  &  de  plufieurs  autres  Accoucheurs 
connus.  Si  M.  le  Roy  n’a  rhefuré,  comme  il  le  dit, 
que  deux  pouces  &  demi  jufte  depuis  la  faillie  du  fa- 
crum  jufqu’au  bord  inférieur  de  la  fymphyfe  du  pubis, 
il  ne  devroit  pas  accorder  la  même  étendue  au  petit 
diamètre  du  détroit  fupérieur,  qui  eft  conftamment  de 
quelques  lignes  plus  court  que  cet  efpace.  Voye^  notre 
prenüer  volume  ,  §.  13  a. 
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d’un  pouce ,  ainfi  que  l’ainplitude  à  j^rocurer  aii 
premier.  Un  écartement  de  deux  pouces  &  dem^ 
entre  les  os  pubis,  le  plus  grand  qu’on  croyoit 
alors  pouvoir  obtenir ,  ne  pouvant  donner  314 
plus  que  fix  lignes  au  diapiètre  du  balïîn  dans  le 
fens  indiqué ,  on  imagina  d’engrener  de  celui  de 
la  tête,  l’excéden^ncore,  dans  l’écartement  même- 
des  os ,  &:  on  eût  de  plus  le  foin  de  faire  palTer 
les  protubérances  pariétales  fucceffivement  à  travers 
le  détroit  pour  fe  ménager  une  autre  ligne  en 
fus  :  de  forte  que  dans  ce  fyftême ,  la  feébion  du 
pubis  a  produit  un  réfultat  de  treize  lignes  au 
moins,  en  le  confidérant  fefpeétivement  à  l’ac- 
couchementi  Malgré  cette  ingénieufe  eombinaifoni 
&  ce  grand  produit ,  la  voie  fe  trouva  néanmoins 
allez  étroite  encore  pour  apporter  quelques  obftacle^ 
à  la  fortie  de  la  tête ,  &  mettre  la  vie  de  l’enfant 
en  danger  (i)i  , 

2033.  Il  paroît  évident  que  ce  plan  h’a  été 
rédigé  qu’après  coup ,  &  qu’on  n’a  cherché  qu’à 
expliquer  ce  qu’on  a  dû  faire ,  dans  l’opinion  où 
l’on  étoit  qu’il  y  a  voit  un  pouce  d’excédent  de  la  part 
du  diamètre  dé  la  tête  du  fœtus  fur  celui  du  balBni 
&  non  pas  ce  qu’on  a  fait  &  obfervé  :  parcé 
que  perlbnne  li’avoit  encore  déterminé  le  produit 


(i)  On  à  oublié  fans  doute  de  publier  ces  peûi® 
détail? ,  que  M.  le  Roy  nous  a  communiqués  verbaler 
ment  dans  le  temps ,  ainfi  qu’à  beaucoup  d’autres  pst»" 
fonnes,  ,  :  •  ! 
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écartemenc  de  deux  poueeS  &  demi  ehire 
les  os  pubis ,  à  l’égard  des  différens  diamètres  dû 
baflin,  &  fpécialement  de  celui  qui  va‘ide  devant 
en  arrière  j  parce  qu’on  n’a  pas  mefuré  cet  écar¬ 
tement  ,  comme  on  affure  l’avoir  mefuré  (  i  )  , 
iii  dans  le  cas  de  la  femme  Souchot  ni  dans  au-, 
cun  autre  i  parce  que  les  Accoucheurs  de  cette 
femme  étoient  alors  émus ,  &  très-émus ,  comme 
ils  en  ont  publiquement  fait  l’aveu  i  enfin  ,  parce 
que  ce  grand  produit  &  ces  fages  combinaifons 
qu’on  admire  dans  leurs  obfervations  n’étoient  pas 
néceifaires  alors» 

2034»  S’ils  n’oiit  accordé  que  deux  polices  Si- 
demi  de  petit  diamètre  au  détroit  fupérieur,  des 
Accoucheurs  également  inftruits  lui  ont  alïîgnâ 
fix  lignes  de  plus,  &  nous  airurons  qu’ils  ne  fe 
font  pas  trompés  s’ils  ont  confidéré  ce  diamètre 
en  fuivant  la  ligne  un  peu  diagonale  félon  laquelle 
fe  préfente  conftamment  le  plus  petit  des  diamètres 
de  la  tête  du  fœtus  j  c’eft-à-dire,  en  partant  dé 
l’un  des  côtés  de  la  faillie  même  que  forme  la 
bafe  du  facrum ,  pour  fe  rendre  à  la  fymphyfè 
du  pubis.  M.  le  Roy ,  que  nous  citerons  ici  plus 
fouvent  que  M.  Sigault-,  a  fait  cette  pbfervatioa 


(i)  Ceft  en  préfentant,  à  l’écartement,  la  tête  dif 
ihétacarpe,  les  doigts  étant  fléchis,  que  M.  le  Roy  eré 
détermine  l’étendue  ,  comme  tout  le  monde  le  fait  # 
d’après  fes  écrits  :  lailToas  à  chacun  à  apprécier  ce 
procédé»  : 
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comme  nous,  &  s'exprime  auffi  clairement  en 
difaiit ,  que  «  le  diamètre  tranfverre  de  la  tête  qui 
«  répond  à/celui  de  devant  en  arrière  de  l’ouver- 
V  ture  fupérieure  du  balîin ,  ne  palîè  point  comme 
w  le  grand  diamètre  qui  s'avance  d'une  manière 
w  oblique  qui  s’approche  prefque  de  la  perpendi- 
«  culaire  :  qu'il  eft  vrai  qu’une  bofle  pariétale 
»>  defcend  avant  l’autre  &  un  peu  fur  le  côté  du 
»»  facrum,  de  cette  forte,  ajoute-t-il,  qu'un baffin 
»»  qui  dans  fon  diamètre  de  devant  en  arrière  a 
»  une  à  deux  lignes  de  moins  que  le  diamètre  tranf- 
M  verfe  de  la  tête ,  p^ut  livrer  paffage  au  moyen  de 
«  ce  mécanifme  (i) 

2035.  Nous  avons  examiné  le  badin  de  la  femme 
Souchot  à  piüfieurs  reprifes,  en  préfence  de  plus  de 
quarante-cinq  Elèves.  Les  pelviraet  de  MM.  G)U- 
touly  &  Trainel  y  ont  été  développés  fuccelîive- 
ment  :  l'un  &  l'autre  de  ces  inftrumens  ont  donné 
le  même  réfultat,  &  ri'ont  fait  quexonfîrmer  celui 
que  nous  avions  obtenu  de  l’application  du  doigt , 
&  du  compas  d’épailfeur.  Appuyés  fur  la  grande 
convexité  de  la  faillie  du  facrum,  nous  n’avons 
pu  les  développer  librement  que  de  deux  pouces 
fix  à  fept  lignes  5  mais  inclinés  vers  le  côté  gauche 
de  cette  faillie  qui  eft  très-déjetée  fur  le  côté  droit 
de  la  femme ,  leur  développement  a  été  jufqu'à 
trois  pouces.  Comme  c’eft  félon  cette  ligne  que  fe 

(i)  Voy.  M.  Alph.  le  Roy,  Rech.  hiftoriq. 
l^r  la  feft.  de  la  fymph.  du  pubis ,  pag.  69  &  fuh^« 
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préfente  communément  le  diamètre  tranfverfe  de 
la  tête  du  fœtus ,  ou  qu'on  doit  le  diriger  dans  les 
cas  difficiles,  on  peut  affiirer,  fans  crainte  de  fe 
tromper,  que  le  petit  diamètre  du  ballin  de  la 
femme  Souchot  eft  de  trois  pouces.  Nous  re¬ 
marquerons  de  plus  que  ce  baffin  eft  très-vafte  infé¬ 
rieurement  &  qu  aucun  autre  ne  nous  paroît. 
mieux  conformé  à  cet  égard.  Il  eft  àifé  mainte¬ 
nant  de  déterminer  de  combien  fe  trouvoit  Texcé- 
dent  du  diamètre  de  la  tète  du  fœtus  fur  celui 
de  ce  baffin  ,  ainfî  que  le  degré  d’amplitude  à 
procurer  à  ce  dernier  &  quel  a  dû  être  l’écar¬ 
tement  qui  l’a  procuré. 

2036.  La  tête  de  cet  enfant  n’offrant,  au  qua¬ 
trième  jour  de  la  nailîànce  ,  que  trois  pouces 
quatre  lignes  d’épaiflèur  d’une  protubérance  parié¬ 
tale  à  l’autre ,  on  ne  peut  ,  qu’au  mépris  de  la 
vérité,  lui  en  accorder  davantage  à  l’inftant  même 
de  l’accouchement ,  comme  l’ont  fait  ceux  qui  ont 
affuré  qu’elle  étoit  alors  de  deijx  lignes  en  fus  (i). 
Le  cafque  oftèux  change  conftamment  de  forme  en 
traverfant  un  détroit  un  peu  reftèrré ,  il  s’applatit 
plus  ou  moins  d’un  côté  à  l’autre ,  félon  le  rellèr- 
rement  de  ce  détroit  &  le  fait  plus  facilement  ou 
plus  difficilement ,  fuivant  que  les  os  pariétaux  de 
autres  ont  plus  ou  moins  de  folidité ,  &  font  liés 
entre  eux  d’une  manière  plus  lâche  ou  plus  ferrée. 


(1)  Voyez  M.  Alph.le  Roy,  broch.  déjà  citée,  page 

61, 

Tome  II. 
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La  tête  ne  préfente  jamais  moins  d  epaiffeur  qu’j 
Tiiiftant  où  elle  vient  de  traverfer  ce  détroit , 
reprend  enfuite  plutôt  ou  plus  tard  celle  quelle 
avoir  perdue  dans  fon  palfage.  Si  la  face  de  l’en¬ 
fant  fe  flétrit  &  maigrit  dans  les  premiers  jours 
lecafque  oflèux  ne  perd  rien  de  fes  dimenrions(i). 
Nous  n  avons  vu  cet  enfant  qu’au  treizième  jour 
de  fa  nailfance ,  &  fa  tête  nous  a  paru  préfenter 
éminemment  les  .conditions  requifes  à  la  facilité  de 
ce  changement  de  forme.  Toute  l’habitude  exté¬ 
rieure  de  cet  enfant  offroit  un  caradère  d’imma¬ 
turité  qui  ne  fe  remarque  généralement  que  chez 
les  enfans  du  terme  de  huit  mois ,  &  il  n’étoit  pas 
plus  gros  que  ne  le  font  ceux-ci ,  fans  qu’on  puiflè 
l’attribuer  au  dépériflèment  dans  lequel  on  le  difoit 
tombé. 

2037.  Pour  accorder  qu’il  y  eût  quatre  lignes 
d’excédent  de  la  part  du  diamètre  tranfverfe  de  la 
tête ,  fur  celui  du  baflin  de  la  mère  ,  il  faudroit 
fuppofer  que  la  tête  du  fœtus  fût  incapable  de 
changer  de  forme  &  de  dimenfions  ,  &  ne  put 
éprouver  la  rédudion  que  nous  venons  d’annoncerj 
il  faudroit ,  ainfi  que  l’ont  fait  les  partifans  de  la 
fedion  du  pubis ,  la  confidérer  fous  l’afped  d  un 
corps  véritablement  folide,  Comme  on  ne  peut 
déterminer  au  jufte  le  degré  de  comprelHon 
dont  elle  étoit  fufceptible  d’une  boflè  pariétale 

(1)  M.  le  Roy  paroît  dins  l’opinion  contr«re.  Voy« 
page 
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à  l’autre  , .  ni  celui  qu  elle  a  éprouvé  en  paf- 
(ànt  à  travers  le  détroit  quoiqu’interrompu  danà 
fa  partie  antérieure  par  la  feélion  de  la  fyni- 
phyfe  &  récartement  des  os  ,  on  ne  nous 
taxera  pas  d’exagération  en  ne  la  fuppofant  que 
de  deux  lignes.  Dans  cette  fuppofition  ,  l’excédent 
du  diamètre  n’étoit  plus  que  de  deux  lignes ,  de 
même  que  le  defré  d’amplitude  à  procurer  à  celui 
du  baflîn. 

2,0381.  Un  écartement  d’un  ^oüce  entre  les  os 
pubis  va  paroître  plus  que  fuffifant  pour  faire 
ceffer  cette  difprôpo^rtion  j  nous  en  appellerons 
au  témoignage  même  de  ceux  qui  alTurent  l’avoir 
porté  jufqu’à  deux  &  demi  fur  la  femme  Souchot.. 
A  un  pouce ,  dit  Mi  le  Roy ,  les  pubis  divergent 
en  devant  de  deux  lignes (i),  &  ailleurs ,  fi  lè  baffin 
ne  fe  fût  ouvert  en  devant  que  d’un  pouce  ,  il 
ne  fe  fût  engrainé  qu’une  petite  portion  de  la 
tubérofité  pariétale ,  ce  qui  n’eût  pas  opéré  plus 
de  trois  lignes  de  diminution  au  diamètre  tranf- 
verfe  de  la  tête  (2).  N’eft-ce  pas  convenir  d’un 
réfultat  de  cinq  lignes  ou  environ ,  dans  le  fens 
où  il  prétend  en  avoir  obtenu  treize  d’un  écarte¬ 
ment  de  deux  pouces  &  demi?  Eh  n’admettant 
qu’un  réfultat  de  deux  lignes ,  tel  qu’on  l’a  géné¬ 
ralement  obtenu  dans  toutes  les  expériences  qi|^rt 
■ - -  - -  _ _ _ _ _ _ 

(1)  Rech.  biftoriqi  6t  pratiq.  fur  la  fed*  de  la  fyitt* 
phife,  page  71. 

(2)  l(Ujm ,  page  70. 
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a  faites,  ces  deux  lignes  fulfifoient  au  paflfage  «Jg 
l’enfant  j  en  fuppofant  même  qu’une  boife  parié¬ 
tale  ne  fe  fût  pas  engrainée  entre  les  os ,  &  qyg 
la  tête  n’eût  éprouvé  que  deux  lignes  de  rédudion 
félon  fon  diamètre  ttanfverfal.  Un  plus  grand 
écartement  chez  la  femme  Souchot  auroit  pro¬ 
curé  plus  de  facilité  qu’on  n’en  a  eu  à  extraire 
l’enfant. 

2059.  Si  l’on  ne  peut  inférer  de  ces  nouvellee 
réflexions  que  la  feétion  du  pubis  n’a  eu  de  fuccès 
fur  la  femme  dont  il  s’agir ,  que  parce  que  le  baffin 
étoit  primitivement  alîèz  grand  pour  le  paflàge  du 
cinquième  enfant,  comme  on  l’a  répété  de  toutes 
■parts ,  du  moins  ferviront-elles  à  faire  apprécier  ce 
fuccès  &  tous  ceux  de  fon  efpèce  :  car  il  n’exifte 
pas  un  feul  fait  où  l’on  ait  confervé  la  mère  & 
l’enfant ,  auquel  on  ne  puilîè  les  appliquer.  Ces 
fuccès  n’en  impoferont  à  l’avenir  qu’à  la  multi¬ 
tude  qui  ignore  encore  que  le  danger  de  la  fedion 
du  pubis ,  pour  la  femme  ,  ne  provient  que  du 
grand  écartement  des  os  5  &  qu’on  peut  éloigner 
ceux-ci  jufqu’au  terme  d’un  pouce  fans  qu’il  en 
réfulte  de  léflons  mortelles ,  dans  les  parties  cir- 
convoifines.  Mais  que  produira  ce  foible  écarte¬ 
ment  dans  un  baflin  rellèrré  au  point  de  n  avoir 
aucune  proportion  avec  la  tête  du  fœtus,  comme 
dîins  le  cas  où  il  exige  l’opération  céfarienne  ? 

2040.  Toutes  les  femmes  opérées  par  M.  Si^àult 
n’en  ont  pas  retiré  le  même  avantage  que  celle  dont 
nous  venons  de  parler  j  quoique  leur  baflin,  excepte 
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celui  de  la  femme  Fefpres ,  parût  auffi  favorable 
âu  fuccès  de  l’opération.  Si  elles  en  éprouvèrent 
des  fuites  moins  fâcheufes ,  elles  perdirent  leurs 
enfans  dans  les  efforts  qu’il  fallut  encore  pour  les 
^  extraire ,  malgré  le  développement  ^qu’avoit  dû 
procurer  l’écartement  des  os  pubis.  La  femme 
Blandin ,  opérée  en  1 778  ,  ainfl  que  la  nommée 
Verdcrcàsy  accouchèrent  les  années  fuivantes  j  l’une 
des  plus  naturellement  (i),  &  l’autre ,  p^r  le  mi- 
niftère  d’une  Sage-femme  (z)  qui  fut  obligée 
de  retourner  l’enfant ,  parce  qu’il  préfentoit  une 


(1)  Madame  Bellami ,  Maîtreffe  Sage-femme ,  a  publié 
en  1780,  la  relation  de  cet  accouchement,  qui  eft  du 
7  oflobre  1779.  Elle  affure  que  M.  Sigaulr,  appelle 
avant  elle ,  ne  s’étoit  retiré  que  parce  que  la  femme 
Blandin  ne  voulut  pas  fe  foumettre  une  fécondé  fois 
à  une  opération  qui  avoit  été  laborieufe  l’année  pré-  ■ 
cédente  ,  &  fans  fuccès  ;  que  le  dernier  accouchement 
s’eft  fait  affez  promptement  ;  que  l’enfant  étoit  plus  gros 
que  d’autres  qui  fe  trouvèrent  à  l’églife  pour  le  baptême  ; 
enfin,  que  le  baffin  ne  lui  a  paru  ni  des  plus  vaftes, 
ni  des  plus  petits ,  &  que  les  os  pubis  font  très-rappro- 
chés.  M.  SigauU,  qui  avoit  ce  baffin  dans  fa  colleâion 
depuis  la  mort  de  la  femme ,  nous  a  fait  prefTentir  qu’il 
étoit  d’environ  trois  pouces  de  petit  diamètre. 

(2)  Madame  Ridé,  maîtreffe  Sage-Femme ,  qui  a  com¬ 
muniqué  ce  fait  à  l’Académie  en  1782,  obferve  que 
le.  baffin  eft  refferré  de  devant  en  arrière ,  fans  en  dé¬ 
terminer  la  largeur  ;  à  caufe  de  la  grande  faillie  de  la  bafe 
du  facrum  ,  qui  eft,  dit-elle, déjettée  fur  le  côté  gauche:. 

lïi 


V  A  TL  T 

main  avec  la  tête.  Celui-ci  expira  peu  de  temps 
apres  fa  nailTance  ;  mais  celui  de  lautre 
donna ,  dès  i’infl-ant  où  il  parut ,  des  lignes  de  I3 
plus  grande  force  &  de  la  meilleure  conftitution. 
On  ne  fait  encore  aucun  détail  fur  ce  qui  eft 
arrivé  depqis  la  feétion  du  pubis  à  l’égard  de 
Ja  nommée  la  Forets;  mais  il  y  a  toute  appa¬ 
rence  qu’elle  fera  redevenue  enceinte  comme  les 
premières  ,  &  accouchée  de  même  j  ayant  eu 
bien  moins  à  fe  plaindre  encore  des  fuites  de 
l’opération ,  puifqu’elle  a  commencé  à  marcher 
dès  le  quinzième  jôui% 

Z04I.  Aucune  de  ces  femmçs  n’a  été  auffi 
malheureufe  que  la  nommée  V^efpres  j  parce 
qu’aucune  d’elles  n’étoit  aulîi  contrefaite  ,  ^  dans 
la  même  impolîîbilité  d’accoucher  :  elles  perdirent 
leurs  enfans,  mais  elles  fe  rétablirent,  les  unes 
plus  tôt ,  les  autres  plus  tard ,  &  fe  virent  en 
état  de  redevenir  groflès.  La  femme  efpres  ne 
furvécut  au  lien  que  cinq  jours  qu’elle  pallà  dans 
les  plus  vives  angoilïès ,  &  fut  manifeftement 
viélime  de  cette  opération;  quoi  qu’on  eut  pu¬ 
blié  dans  le  temps  qu’elle  étoit  morte  de  toute 
autre  caufe  (i).  On  avoit  évalué,  avant  l’ope^ 
ration ,  le  diamètre  du  balïîn  à  deux  pouces  ^ 


(i)  Voyez  les  pfocès- verbaux  rédigés  avant  &  ap*"®* 

cette  opération,  &  celui  de  l’ouverture  du  cadavre;  les 

réflexions  critiques  de  M.  Lauverjat^  &  la  replifla® 
de  M.  à  çes  mêmes  réflexions^ 
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<letni  ou  environ  ;  &  l’ouverture  du  cadavre  fit 
voir  qu’il  n’étoit  que  de  vingt -deux  à  vingt- trois 
lignes.  Deux  Chirurgiens-Accoucheurs  (i)  avoient 
prononcé  fur  l’indifpenfable  nécelfité  de  l’opé¬ 
ration  céfarienne,  &  l’événement  les  confirma 
ainfi  que  bien  d’autres ,  dans  l’opinion  où  ^ils 
étoient  que  la  feétion  du  pubis  ne  pouvoir  la 
remplacer.  Quoiqu’on  n’eût  obtenu  qu’un  pouce 
&  demi  d’écartement  ou  environ,  les  fymphyfes 
facro  -  iliaques  en  étoient  vifiblement  altérées  , 
ainfi  que  les  parties  voifines.  On  a  vu , ,  à  l’inf- 
pedion  du  cadavre ,  que  ces  fymphyfes  étoient 
entre-ouvertes ,  que  le  périofte  en  étoit  détaché  j- 
qu’il  exiftoit  un  foyer  de  matière  purulente  d’un 
gris  foncé  qui  s’étendoit  fort  au  loin  dans  le 
tifiu  cellulaire  de  la  folfe  iliaque  gauche,  &c.  &c. 
Quelles  preuves  veut-on  de  plus,  que  la  mort 
de  l’enfant  &■  celle  de  la  mère,  fur  l’infuffifance 
&  le  danger  de  cette  nouvelle  opération,  dans 
le  cas'  pour  lequel  on  l’avoit  exclufivement  pro- 
pofée  ?  ; 

2042.  Si  ce  fait  confirme  l’infuffifance  ôc  le 
danger  de  la  fedion  du  pubis,  dans  le  cas  ovt 
la  mauvaife  conformation  du  balîîn  eft  extrême, 
celui  de  la  femme  Blandin  offroit  déjà  l’exemple 
de  l’abus  qu’en  avoir  fait  fon  Auteur ,  &  qu’il 
en  auroit  fait  une  fécondé  fois  fur  cette  même 
femme,  fi  elle  eût  voulu  s’y  foumettre  le  7^ 


Q)  M,  Lauverjat  &  M.  Coutouly, 

lu 
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octobre  1 779.  Loin  de  détruire  la  bonne  opinion 
qu’il  avoit  de  cette  nouvelle  opération,  croira- 
t-on  que  M.  Sigault ,  d’après  ces  deux  faits ,  en 
conçut  de  plus  grandes  efpérances  encore  5  «  Cet 
«  événemeni;,  dit-il,  parlant  de  celui  de  la  femme 
«  Vefpres ,  prouve  jufqu’à  quel  point'  peuvent 
»  s’étendre  les  avantages  de  la  feétion  du  pubis  j 
puifque  par  cette  opération  j’ai  extrait  un  en- 
35  faut  très  -  volumineux  &  vivant  4  un  baifin 
33  très-étroit  &  très-vicié  ’j.  Et  à  l’occafion  de  la 
femme  Blandin ,  on  lit  dans  le  Journal  de  Paris 
du  ZI  odobre  1779  ,  que  cette  femme  à  laquelle 
on  avoit  fait  ropéradon  dont  il  s’agit  l’année  pré¬ 
cédente  ,  venoit  d’accoucher  naturellement  d’un 
enfant  qui  fe  portoit  bien,  ainfî  que  la  mère  -,  qu’on 
doit  réfumer  de  ce  fait  que  la  fedion  du  pubis  une 
fois  faite,  peut  n’être  plus  nécelTaire  pour  les 
accouchemens  laborieux  provenans  ou  d’un  vice 
de  conformation  de  la  part  de  la  femme,  ou  du 
volume  trop  confidérable  de  la  tête  de  l’enfant. 
La  femme  Blandin,  ajoute-t-on ,  ayant  eu,  lors  de 
fon  accouchement  précédent ,  un  enfant  dont  la 
tête  avoit  quatorze  pouces  de  circonférences  & 
celle  du  nouveau  n’étant  que  de  douze  pouces , 
l’opération  ne  s’eft  plus  trouvée  nécelfaire. 

2043.  On  excuferoit  fans  doute  M.  Sigault 
d’avoir  franchi  ,  au  fécond  pas  qu’il  fit  dans 
la  carrière  qu’il  fembloit  ouvrir  aux  Accou¬ 
cheurs,  les  limites  qu’il  s’étoit  impofées  ,  s  il 
eût  cenfervé  l’enfant  dont  la  tête  avoir  quatorze 
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pouces  de  circonférence  ,  s’il  eût  reconnu  dari^ 
la  fuite  que  le  baffin  ,  trop  petit  pour  le 
palîàge  de  cet  enfant ,  étoit  alTez  grand  pour 
celui  dont  la  tête  n’étoit  que  de  douze  pouces , 
&  s’il  n’eût  infifté  dans  ce  dernier  temps  lur  la 
néceffité  de  la  même  opération.  A  ce  mot  de  cir¬ 
conférence,  bien  de  gens  ont  dû  fe  demander  com¬ 
ment  on  l’avoit  prife ,  &  de  quelle  circonférence 
on  entendoit  parler  :  car  bien  peu,  parmi  nous, 
ignorent  qu’on  doit  en  confidérer  deux  iur  la  tête 
du  foetus ,  relativement  à  l’accouchement  j  favoir , 
une  de  treize  pouces  &  demi  à  quatorze  pouces  j 
&  une  autre  de  dix  à  onze  au  plus ,  chez  un 
enfant  dont  la  tête  eft  de  trois  pouces  Ôc  demi 
d’épailîèur  d’un  côté  à  l’autre.  C’efl;  celle-ci  que 
la  tête  préfente  aux  ouvertures  du  baflîn  en  s’avan¬ 
çant  dans  l’accouchement  naturel ,  &  c’eft  elle 
également  que  l’Accoucheur  doit  yTairé  préfenter, 
dans  tous  les  cas  où  les  chofes  fe  palîènt  autre¬ 
ment  :  c’eft  en  cela  que  confifte  fon  art.  Si  l’Au¬ 
teur  de  là  note  que  nous  venons  de  rapporter  a 
entendu  parler  de  cette  petite  circonférence,  il 
faut  convenir  que  la  tête  du  dernier  enfant  de  la 
femme  Blandin  étoit  très-groflè ,  &  celle  du  pre¬ 
mier  plus  groflè  encore  ;  puifqu’elle  devoir  avoir 
quatre  pouces  de  petit  diamètre ,  ce  qui  fe  voit 
rarement ,  &  celle  -  ci  quatre  pouces  huit  lignes , 
ce  qui  fe  rencontre  bien  plus  rarement  encore. 
L’une  &  l’autre  prouveroient,  également  que  le 
baffin  de  laLemme  étoit  au  moins  d’une  grandeur 
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naturelle.  Si  l’on  a  fous -entendu  la  grande  cir¬ 
conférence  ,  la  preînière  tête  n’offroit  rien  de  re¬ 
marquable  dans  fon  volume  j  &  la  dernière  étoit 
un  peu  plus  petite  que  de  coutume. 

2.044.  il  -  raifonn'able  de  penfer  que  la 

groflèur  de  la  tête  de  l’enfant  puifïè  apporter  de 
grands  obftacles  à  l’accouchement ,  même  lorfque 
le  baflin  eft  alTez  bien  conformé  pour  le  paffage 
de  celle  qui  n’eft  que  d’un  volume  ordinaire} 
comme  il  arrive  également  qu’une  tête  plus  grolfe, 
mais  plus  molle  &  plus  flexible,  franchira  aifément 
celui  qu’une  autre  plus  folide  &  de  quelques  lignes 
plus  petite ,  ne  fauroit  franchir.  Si  M.  Sigauk 
a  cru  pouvoir  fe  difculper  d’avoir  pratiqué  la 
fedion  du  pubis  ,  fans  fuccès,  à  une  femme  alTez 
bien  faite  pour  accoucher  naturellement  l’année 
fuivante ,  en  n’oppofani  que  la  difproportion  qui 
fe  remarquoit  entre  les  deux  enfans ,  quelques  fec^ 
tuteurs  de  fa  nouvelle  méthode  ont  expliqué  le  fait 
bien  différemment  &  n’ont  pas  craint  d’attribuer 
la  facilité  du  dernier  accouchement,  à  ce  que  1  opé-' 
ration  même  avoit  rendu  le  baflin  plus  grand 
qu’il  ne  l’étoit  auparavant  ;  les  os  pubis ,  dans 
leur  opinion,  *e  pouvant  fe  confolider  &  fe  réunir- 
Gormne  les  os  fraéturés,  mais  feulement  par  l  in-' 
termède  d’un  calus  qui  les  tient  toujours  écartés. 
Cette  opinion  ridicule  n’eft  pas  différente  de  celle 
que  bien  des  Accoucheurs  ont  eue  des  fuites  de  la 
tuméfadion  des  fymphyfes  du  baflin  dans  le  cours 
de  la  groflèflèj  puifqu’ils  ont  également  publié 
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^ueles  hanches  reftoienr  plus  évafées  après  l'accou¬ 
chement,  &  que  le  baffin  en  devenoit  plus  vafte 
dans  toutes  fes  parties.  Ceux  qui  l’ont  admife 
dans  le  cas  de  la  fedion  du  pubis  ignoroient  fans 
doute  que  Madame  Bdlatni  a  trouvé  les  os  très- 
rapprochés  l’un  de  l’autre  chez  la  femme  Blandin; 
que  les  Commilfaires  de  la  Faculté  de  Médecine 
ont  déclaré  que  ces  mêmes  os  étoient  dans  un 
tel  état  d’approximation  chez  la  femme  Souchot 
au  vingt-feptième  jour  de  l’opération,  qu’on  ne 
fentoit  plus  qu’un  trait  dans  la  longueur  de  la 
fymphyfe  i  df  M*  /e  Boy  j  au  quatorzième , 
que  leur  rapprochement  étoit  fi  fenfible  qu’il  les 
foupçonnoit  réunis.  A  quoi  fe  réduiroit  d’ailleurs 
le  produit  de  ce  çalus  pour  le  petit  diamètre  dn 
détroit  fupéfieür ,  quand  on  l’admettroit  î  Un 
calus  de  fix.lignes ,  qui  paroîtroit  fans  doute  extraor¬ 
dinaire  pour  fon  épailïèur ,  lui  proçureroit-il  au- 
delà  d’une  ligne  d’augmentation  ?  Il  faudroit  être 
bien  inconféquent ,  pour  alTurer  qu’une  fi  foible 
augmentation  puilfe  rendre  praticable  à  l’enfant 
un  balTin  dont  l’extrême  défectuofité  ne  lailfoit 
auparavant  que  la  relfource  de  l’opération  céfa- 
rienne  ou  de  la  feétion  du  pubis. 

20^j.  L’Auteur  de  cette  dernière  en  a  obtenu  Faits  qtfi 
bien  moins  de  fuccès  que  M.  Alph.  le  Boy 
&  le  feul  qu’il  en  ait  eu  paroît  bien  moins  écla- 
tant  que  le  plus  foible  de  celui-ci.  M.  Sigault , 
fur  cinq  femmes  en  a  perdu  une ,  &  quatre  enfans  j 
/e  Boy^  fur  un  nombre  égalj  en  a  ccaifervé 
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quatre ,  &  cinq  enfaiis.  Une  femme  de  iS  ans  ’ 
haute  de  trois  pieds  trois  pouces,  dit- il  (i),  grolTe  de 
fon  premier  enfant  &  fatiguée  de  dnc-huii  heures 
de  fouffrance ,  l’appelle  à  fon  fecours  le  1 8  juillet 
1 779 ,  &  fut  opérée  prefque  à  l’inftant  en  pré- 
fence  de  cinq  perfonnes ,  pour  qu’on  ne  puilTe  dire 
qu’il  y.  a  eu  clandeftinité  (i).  Les  os  pubis  s’éloi¬ 
gnent  de  plus  de  deux  pouces  en  fe  retirant  fous  les 
tégumens  -,  on  augmente  enfuite  graduellement  cet 
écartement  prefque  jufqu’à  trois  pouces ,  en  éloi¬ 
gnant  fimplement  les  cuilïès  de  la  femme,  au  mo¬ 
ment  où  la  tête  de  l’enfant  devoir  palier  j  on  retourne 
celui-ci  auffi-tôr  (3),  ôc  on  l’amène  en  ne  tirant 


(1)  Elle  avoir  en  mai  1785,  quatre  pieds  trois  pouces.’ 

(2)  Parmi  ces  cinq  perfonnes  ,  on  remarque  trois 
femmes ,  l’Élève  de  M.  le  Roy,  &  un  homme  de  confi- 
dération.  Il  y  aura  toujours  clandeftinité ,  quand  on 
n’aura  que  de  pareils  témoins  dans  une  opération  qui 
eft  entièrement  du  refîbrt  des  Accoucheurs.  M.  le  Roy 
ne  pouvoit-il  pas  s’en  procurer  alors  comme  il  le  fit 
depuis  chez  la  femme  qui  fera  le  fujet  de  fon  obf.  V. 
Tous  çeux  de  la  capitale  fe  feroient  fait  un  devoir  de 
profiter  de  fes  lumières  ,  ou  de  l’aider  de  leurs  confeils, 

(3)  Sa  tête  étoit  fituée  tranfverfalement ,  ayant  l’oc¬ 
ciput  tourné  du  côté  droit  de  fa  mère  :  pofition  que 
M.  le  Roy  affure  être  toujours  laborieufe,  &  foiivent 
fâcheufe,  même  fur  les  baflins  les  mieux  conformes, 
à  moins,  dit-il,  qu’ils  ne  foient  très-grands.  Une  plus 
longue  expéiience  lui  a  fans  doute  appris  depuis  ce 
temps ,  que  cette  pofition  de  la  tête  eft  une  des  plus 
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^ue  fur  le  pied  gauche ,  le  feul  qu  on  ait  jugé  à 
propos  de  dégager,  &  il  fort  facilement  moyennant 
la  précaution  qu'on  prend  d’engrainer  les  felfes 
obliquement  ou  l’une  avant  l’autre  (i).  M.  le  Roy 
ajoute  que  cet  enfant  parut  d’abord  comme  mort , 
mais  qu’il  fe  ranima  moyennant  les  fecours  ordi¬ 
naires  y  qu’il  étoit  fort  gros ,  fa  tête  ayant  quatre 
pouces  moins  une  ligne  de  diamètre  tranfverfal , 
ou  d’une  boflè  pariétale  à  l’autre  :  de  forte  que 
par  cette  opération  il  a  fait  pafîèr ,  dit-il,  un  corps 
de  quatre  pouces  moins  une  ligne ,  fur  un  bafîîn 
qui  n’avoit  auparavant  que  deux  pouces  cinq  lignes. 
La  femme  en  reflèntit  fi  peu  d’accidens  qu’elle  fe 
leva  dès  le  neuvième  jours,  marcha  au  douzième, 
&  fut  fe  préfenter  à  la  Faculté  de  Médecine  le 
vingt-huitième. 

2046.  On  feroit  dans  l’erreur ,  fi  on  fe  per- 
fuadoit  que  M.  le  Roy  n’en  a  commis  aucunes 
dans  l’eftimation  des  diamètres  du  balfin  de  la 
femme  nommée  Julie  Collet ,  &  dans-celle  du  dia¬ 
mètre  de  la  tête  l’enfant.  Cette  femme  étant  venue 
chez  moi  le  28  mai  1785,  réclamer  des  fecours 
pour  une  defcente  de  matrice ,  portée  au  point 


fréquentes  &  des  plus  favorables  ;  &  que  fur  dix  ac- 
couchemens,  elle  a  lieu  plus  d’une  fois. 

(i)  On  ne  peut  fe  faire  un  'mérite  d’avoir  engrainé 
les  feffes  de  cette  manière,  puifqu’elles  ne  peuvent 
s’engager  autrement  quand  on  tire  l’enfant  par  un  feul 
pied. 
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^ue,le  col  de  ce  vifcère  fortoit  de  plus  de  deiij^ 
travers  de  doigt ,  &  pour  laquelle  je  lui  plaçai  un 
pelîaire,  j  en  examinai  lebaflîn  avec  foin  :  ce  que 
je  fis  de  nouveau  le  1 1  juin  fuivant ,  en  préfence 
de  plufieurs  Médecins  &  Chirurgiens  (i).'  Ayant 
eu  recours  fuccefîivement  à  divers  procédés  pour 
apprécier  l’étendue  du  petit  diamètre  du  détroit 
fupérieur  ,  tous  ont  donné  un  réfultat  de  deux 
pouces  fix  à  huit  lignes  du  milieu  de  la  faillie  dû 
fàcrum  à  la  fymphyfe  du  pubis ,  que  nous  avons 
trouvée  très-régulière  en  dedans.  Comme  ce  n’eft 
pas  félon  cetre  ligne  que  palTe  le  petit  diamètre 
de  la  tête  du  fœtus  ,  mais  en  fuivant  celle  qui 
defcendroit  de  l’un  des  côtés  de  la  faillie  du  facriim 
à  la  même  fymphyfe  ;  on  peut  alTurer  que  ce  n’eft 
"pas  un  b^flîn  de  deux  fjouces  cinq  lignes  que 
M.  le  Roy  a  défymphyfé ,  mais  d’environ  trois 
pouces  relativement  à  l’accouchement  :  ce  qui 
explique  déjà  allez  bien  le  fuccès  qu’a  eu  la  nou¬ 
velle  opération  chez  Julie  Collet, 

2047.  On  ne  s’eft  pas  moins  trompé  fur  l’efti- 
mation  des  diamètres,  de  la  tête  du  fœtus  j  puifque 
le  lendemain  de  l’accouchement  M,  le  Roy  ne  la 
trouvé  que  de  trois  pouces  huit  lignes.  Une  erreur 
bien  plus  impardonnable  eft  celle  qui  a  rapport 


(i)  M.  Audïberty  &  M.  vljfalîny^  Correfpondans  de 
l’Académie  de  Chirurgie  :  M  Rung ,  Penfionnaire  du 
Roi  de  Suède ,  &  Pr«feffeur  en  Médecine ,  MM»  ^ 
ISaSf  Verdier  &c. 
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Si  i’écartemenr  des  os  pubis  ,  qu’on  aflfure  avoir  été 
porté  prefque  à  trois  pouces.  L’importance  de  ce 
point  méritoitbien  qu’on  apprît  au  public  comment 
on  avoit  mefuré  cet  écartement  5  quelle  eft  ceUe 
des  cinq  perfonnes  qu’on  avoit  pour  témoins  du 
fait qui  l’a  itiéfuré.  M.  /e  Roy  n’ayant  pu  le 
aiefurer  lui  -  même  dans  le  moment  où  il  a  été 
jufqu’à  trois  pouces  ,  étant  occupé ,  comme  il 
le  dit,  à  tirer  de  fa  main  gauche  fur  la  face  & 
le  menton  de  l’enfant,  qu’il  elfayoit  d’abaiiîèr, 
tândis  que  de  l’autre  même  il  relevoit  le  corps 
qui  étoit  au  dehors.  S’il  n’a  pas  été  porté  à  ce 
terme,  bien  des  gens  croiront  pouvoir  lelfaire,  & 
ne  ménageront  pas  leurs  efforts  pour  l’obtenir  ; 
comme  d’autres  auroient  cru  manquer  leur  but 
s’ils  ne  l’euflènt  pas  étendu  jufqu’à  deux  pouces  & 
demi  jufte.  En  confervant  l’enfant  au  moyen  d’un 
écartement  aufÏÏ  extraordinaire ,  ils  peuvent  être 
certains  qu’ils  facrifieront  la  mère ,  comme  l’ont 
fait  ceux  qui  fe  font  contentés  de  le  porter  à 
deux  pouces  &  demi ,  même  qui  font  borné  au- 
delïbus. 

2048.  Encouragé  par  l’efpoir  d’un  fuccès  auflî 
extraordinaire  ,  fept  jours  après  avoir  opéré  Julie 
Collet  J  M.  le  Roy  pratiqua  la  même  opération 
fur  une  femme  du  Gros-Cailteu ,  bien  plus  con¬ 
trefaite  à  l’égard  du^bafïîn  j  puifqu’il  ne  l’eftima  que 
de  dix-huit  à  dix-neuf  lig^^s  (i)de  petit  diamètre  au 


f  M.  Goubelly ,  D,  M,  P.  a  jugé  quelques  jours 
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détroit  fupérieur  5  ôc  les  fuites  en  font  plus  fim* 
pies  encore  que  chez  la  première  :  cette  femme 
d’ailleurs  de  quatre  pieds  neuf  pouces  ,  étoit 
accouchée  fix  fois  auparavant ,  &  chaque  fois 
par  les  moyens  extiêmes  de  l’art.  La  feélion  de  la 
fymphyfe  fut  difficile  &  ne  put  être  achevée 
qu’à  plufieurs  reprifes  ;  parce  que  cette  fymphyfe 
fort  épailfe ,  étoit  fi  longue ,  qu’on  fe  vit  con¬ 
traint  d’aller  couper  fa  partie  fupérieure  &  l’in-' 
férieure  au-defious  des  tégumens ,  dont  l’incifion 
étoit  néânmoins  de  deux  pouces  &  demi  ou  en¬ 
viron  (1).  La  feétion  faire,  on  ouvrit  la  poche 
des  eaux ,  on  dégagea  les  pieds  de  l’enfant ,  qui 
fe  préfentoient ,  &  on  en  obtint  la  fortie  entière 
fans  de  grandes  difficultés  ;  moyennant  le  foin  d’en¬ 
grainer  la  partie  poftérieüre  de  la  tête  lorfqu’elle 
s’approcha  du  détroit ,  dans  l’écartement  des  os 
pubis  qui  étoit  alors  de  trois  pouces  (  z  ). ,  Le 


après  l’opération,  que  ce  diamètre  étoit  d’un  pouce 
trois  quarts.  Voyez  M.  y4lph.  le  Roy, 

(i)  Cette  fymphyfe  devoit  donc  avoir  trois  pouces 
d’étendue  :  ce  qui  feroit  un  fait  unique. 

(a)  M.  le  Roy  auroit  dû  nous  Inftruire  du  motif  qui 
le  portoit  à  éngralner  le  derrière  de  la  tête  du  fœtus 
dans  l’écartement  des  os  pubis ,  &  non  pas  la  protu¬ 
bérance  pariétale  comme  chez  la  femme  Souchot:  pour¬ 
quoi  il  n’a  pas  eu  befoin  d’ufer  de  cette  précaution  à 
l’égard  de  Julie  Collet ,  dont  l’enfant  étoit  bien  pfo® 
gros ,  &c. 


diamètre 
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diamètre  tranfverfal  de  cette  tête  fe  trouva  de  trois 
pouces  huit  lignes  immédiatement  après  laccou^ 
chement. 

2049.  La  femme  du  Bellay  reflèntit  de  vives 
douleurs  après  cette  opération  i  mais  elles  fe 
calmèrent  dès  le  même  jour  ,  &  dès  le  len¬ 
demain  elle  fe  portoit  allez  bien  pour  remuer 
librement  dans  fon  lit  ,  même  fe  faire  tranf- 
porter  dans  un  autre  ;  ce  qu’elle  fît  tous  les  jours 
fans  exception  d’un  feul.  La  plaie  extérieure  , 
&  la  fymphyfe  fans  doute ,  étoit  cicatrifée  dès  le 
cinquième  j  la  femme  commença  à  marcher  au 
dixième,  fortit  de  fa  chambre  au  dix-feptième , 
fut  à  l’églife  le  vingtième ,  le  vingt-unième  à  la 
Faculté  de  Médecine ,  &  reprit  fes  pénibles  occu¬ 
pations  du  métier  de  Blanchilîèufe ,  huit  jours 
après  cette  dernière  époque,  jouiflant  alors,  dit 
M.  le  Roy  y  de  la  fanté  la  plus  robufte.  Parmi  les 
Médecins  qui  ne  purent  voir  cette  femme  fans 
une  forte  d’admiration  au  cinquième  jour  de  l’opé¬ 
ration ,  on  cite  M.  Chaptal^  de  la  Faculté  &  de’ 
1- Académie  des  Sçiences  de  Montpellier  (i). 

2050.  Si  le  fuccès  obtenu  fur  Julie  Collet  a  dû 


(i)  M.  Chaptaly  qui  fuivoit  alors  mes  leçons  fur  l’Art 
des  accouchemens ,  me  permit  de  publier  qu’il  dou- 
toit  que  l’opération  eût  été -faite  ;  &  plus  encore, 
qu’une  femme  d’une  auffi  belle  conformation  extérieure 
eût  un  ballin  àufli  refferré  qu’on  le  lui  avoit  annoncé.  Le 
fait  ne  lui  en  a  point  impofé. 

Tome  IL 
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(ulrprendre  la  multitude,  celui  qui  le  fuivit  de 
près  chez  la  femme  du  Belloy  devoit  bien  plus 
letoiiner,  &  paroilïbit  bien  plus  propre  à  aug¬ 
menter  le  nombre  des  partifans  de  la  fedion  du 
pubis.  Jufques-là  on  pouvoir  croire  que  l’utilité 
de  cette  opération  étoit  bornée,  &  quelle  ne 
pouvoir  frayer  ua  chemin  aiïèz  large  au  fœtus 
qu  a  travers  des  baffins  médiocrement  reflèrrés. 
M.  le  Roy  avoir  même  publié  qu’il  n’y  auroit 
peut-être  que  l’opération  céfarienne  qui  pût  fauver 
l’enfant  dans  le  cas  où  le  canal  ne  préfenteroit  que 
vingt  -  une  lignes  de  petit  diamètre  fupérieure- 
ment  j  quoique  cette  dimenfion  de  vingt-une  lignes 
ôçau-defTous  lui  parût  alors  imaginairej  M.  Sigault 
n’auroit  pas  fait  la  feétion  du  pubis  fur  la  femme 
Fefpres^  (i  on  ne  lui  eût  pas  alTuré  que  le  baûîn 
avoir  deux  pouces  &  demi  de  petit  diamètre ,  s’il 
ne  fe  le  fût  perfuadé ,  d’après  fes  recherches ,  & 
s’il  n’eût  confidéré  que  fes  propres  intérêts  ;  ils 
admettoient  donc  l’une  &  l’autre  des  bornes  à  Ton 
utilité.  L’exemple  de  la  femmq  du  Belloy  tend  à 
la  faire  adopter  dans  tous  les  .cas  de  mauvaife 
conformation  :  car  Ci  le  balîîn  de  cette  femme 
n’offre  pas  l’empreinte  de  la  plus  grande  défec- 
tuofité  (i) ,  l’écartement  de  trois  pouces  obtenu  fi 
facilement  ôc  avec  aulîi  peu  d’inconvéniens ,  ne 


(  I  )  Nous  en  conservons  un  qui  n’a  que  quatorze 
lignes.  Voyez  la  XVI*  planche  ,  &  il  en  exifte  encore 
de  plus  refferrés. 
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paroîrra  peut-être  pas  le  plus  grand  terme  où  oi^ 
puiire  le  porter. 

2051.  N’ayant  rien  de  bien  pofitif  à  oppofer 
à  M.  le  Roy  fur  l’état  de  la  femme  du  Belloy  dans 
le  temps  de  la  première  édition  de  notre  Ouvrage, 
nous  nous  étions  contentés  de  rapporter  une  expé¬ 
rience  faite  à  l’Hôtel-Dieu  de  Paris  le  ly  août 
•1779,  fur  une  femme,  morte  le  onzième  jour 
après  l’opération  céfariemie  pratiquée  à  la  ligne 
blanche  :  cette  femme  étoit  infiltrée ,  ce  qui  ren- 
doit  la  circonftance  bien  plus  favorable.  Placée 
fur  le  bord  d’une  table  ,  les  jambes  écartées  & 
foutenues  comme  le  recommandent  les  partifans 
de  la  feélion  du  pubis,  nous  enlevâmes  la  matrice 
afin  d’engager  dans  le  baffin ,  les  pieds  d’un  enfant 
qu’on  avoir  placé  dans  le  ventre.  Ce  balÏÏn  n’avoit 
que  vingt  lignes  de  petit  diamètre,  &  quatre 
pouces  &  un  quart  de  diamètre  tranfverfal.  Le 
diamètre  de  la  tête  de  l’enfant  n’étoit  que  de  trois 
pouces  cinq  à  fix  lignes  d’une  protubérance  parié¬ 
tale  à  l’autre  i  le  tronc  en  étoit  maigre  -,  &  nous 
en  avions  en  quelque  forte  pétri  toutes  les  parties 
pour  leur  rendre  la  fouplellè  que  la  mort  avoir  du 
leur  enlever.  On  entreprit  de  faire  paflèr  cet  enfant 
à  travers  le  baflîn  en  tirant  furies  pieds  5  mais  njalgré 
la  force  qu’on  y  mit ,  on  ne  put  l’engager  qu’à  la 
hauteur  de  la  poitrine  j  ce  fut  dans  ce  moment 
qu’on  fit  la  feétion  du  pubis.  Ayant  découvert  la 
fymphyfe  au  moyen  d’une  incifion  de  deux  pouces 
&  demi ,  confervant  en  en  -  bas  la  commifliire 
Kk  2 
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antérieure  des  grandes  lèvres ,  &  lupérieurement 
une  étendue  de  dix-huit  à  vingt  lignes  au-deflbus 
de  langle inférieur  de  l’opération  céfarienne. 

Malgré  lefpèce  de  coin  que  formoit  le 
corps  de  l’enfant  fortement  engagé  &  comprimé 
dans  le  baffin ,  les  os  pubis  ne  s’écartèrent  d’abord 
que  de  neuf  lignes  :  on  augmenta  cet  écartement 
le  plus  graduellement  polTible  jufqu’à  vingt  &  une, 
en  éloignant  les  cuilFes  de  la  femme  ;  mais  il  fallut 
tirer  en  même  temps  fur  les  hanches ,  pour  le 
porter  à  deux  pouces  &  demi.  Borné  à  ce  dernier 
point ,  on  elTaya  de  faire  paflèr  la  tête  de  l’enfant 
qui  s’étoit  placée  d’elle  -  même  dans  la  pofition  la 
plus  avantageufe,  puifqu’une  des  boflês  pariétales 
répondoit  à  l’écartement  des  os  pubis  j  &  l’autre 
à  la  partie  latérale  gauche  de  la  faillie  du  facrum , 
l’occiput  étant  tourné  de  ce  côté.  Plufieurs  per- 
fonnes  de  l’art  y  employèrent  leurs  forces  fuccelfi* 
vement ,  en  tirant  fur  le  tronc ,  &  l'ur  la  mâchoire 


inférieure  au  moyen  de  deux  doigts  introduits  dans 
la  bouche,  fans  la  faire  avancer  d’une  feule  ligne: 
elle  ne  traverfa  le  détroit  qu’au  moment  où  je 
fécondai  ces  efforts  en  appuyant  fur  la  tête  même, 
d’une  main  placée  dans  le  bas-veritre ,  &  en  la 


comprimant  fortement  félon  fon  épaillèur. 

1  2053.  A  l’inftant  où  elle,  franchit  ce  détroit, 
l’angle  inférieur  de  la  plaie  des  tégumens  fe  déchira 
jufqu’à  la  vulve ,  &  cette  plaie  fe  prolongea  telle¬ 
ment  vêts  celle  de  l’opération  céfarienne  ^  il 
s’en  falloit  peu  que  ces  trois  ouvertures  n’en  fifïènt 
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qu’une.-  Les  fymphyfes  facro- iliaques  déjà  entre- 
ouvertes  avec  rupture  des  ligamens  &  du  périofte , 
au  terme  de  vingt  &  une  lignes  d  ecartement 
entre  les  os  pubis,  fe  déchirèrent  complètement, 
&le  firent  avec  aflèz  de  bruit  pour  que  chaque 
aflîftant  lentendît  diftinétement  :  de  forte  qu on 
pût  y  placer  aifément  le  pouce  en  travers.  Les 
os  pubis ,  après  la  fortie  de  la  tête ,  fe  trou¬ 
vèrent  encore  écartés  de  trois  pouces,  &  Tav oient 
été  un  peu  plus ,  fans  doute  ,  à  l’infiant  où  elle 
franchit  le  détroit.  L’angle  du  pubis  droit  étoit 
diftant  de  deux  pouces  fix  lignes ,  du  centre  de  la 
faillie  du  facrum  j  &  langle  du  pubis  gauche  ^ 
de  deux  pouces  trois  lignes  feulement  j  de  forte 
que  le  diamètre  du  baffin  confidéré  dans  ce  dernier 
fens ,  s’étoit  augmenté  de  fept  lignes ,  &  de  dix 
félon  l’autre. 

Z054.  Quoiqu’on  ne  puilïe  pas  déterminer  avec 
toute  la  précifion  poffible ,  le  produit  que  donnera 
la  fedion  du  pubis  fur  un  balïin  quelconque, 
par  celui  qu’elle  a  donné  fur  un  autre ,  puifqu’il 
différé  un  peu  dans  chaque  individu  ,  par  rapport 
à  la  forme  particulière  du  détroit  fupérieur ,  à  la 
longueur  refpedive  de  fes  diamètres  ,  à  la  cour¬ 
bure  plus  ou  moins  grande  des  os ,  il  nous  femble 
cependant  que  l’expérience  dont  nous  venons  de 
rendre  compte,  fait  afïèz  bien  connoître  le  peu 
d’avantage  qu’il  y  auroit  à  efpérer  de  cette  opé¬ 
ration  dans  le  cas  où  le  baffin  n’offriroit  que  dix- 
huit  à  dix-neuf  lignes  d’ouverture  fupérieurement , 
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même  vingt  &  une  lignes ,  comme  celui  de  la 
femme  du  Belloy  (i).  Si  on  rapproche  ces  deux 
faits ,  on  fera  frappé  du  contrafte  que  pféfentent 
leurs  réfultats.  Chez  la  femme  qui  fervit  à  notre 
expérience,  il  fallut  de  grands  efforts  pour  obtenir 
un  écartement  de  trois  pouces  entre  les  os  pubis-, 
on  ne  put  le  porter  auffi  loin  fans  opérer  un 
délabrement  affreux  du  coté  des  fymphyfes  facro- 
iliaques,  &  fans  féparer  les  os  des  ilés ,  pour  ainfi 
dire  entièrement ,  du  facrum  5  les  angles  de  la 
plaie  extérieure  fe  font  déchirés  au  ,  loin  ,  tant 
fupérieurement  qu'inférieurement;  f  on  n'a  pu  faire 
pafîèr  la  tête  à  travers  le  détroit ,  qu’en  y  em¬ 
ployant  les  plus  grandes  forces  ,  &  en  les  combi¬ 
nant  comme  on  l’a  dit  j  quoiqu’elle  h’eût  que  trois 
pouces  cinq  à  fîx  lignes  de  petit  diamètre.  Chez 
la  femme  du  Belloy  toutes  ces  chbfes  fe  font 
opérées  bien  différemment  j  l’écartement  de  trois 
pouces  s’eft  fait  fans  violence  &  fans  peine  ;  fin- 
cifion  extérieure  à  laquelle  il  femble  qu’on  avoir 
donné  peu  d’étendue ,  ne  s’eft  nullement  alongée 
par  le  déchirement  de  fes  angles  j  &  une  tête  de 
trois  pouces  huit  lignes  a  paffé  librement  à  travers 
le  baflin.  L’on  a  confervé  cet  enfant,  &  la  mère 
a  éprouvé  fi  peu  d’accidens  ,  &  fe  portoit  fi 
bien  dès  le  lendemain  de  l’opération ,  que  fou 


(1)  On  n’a  pas  oublié  que  M.  Gouhdly  ,D. 
connu ,  quelques  jours  après  l’opération  ,  que  le  diamètre 
de  ce  baffin  étoit d’un  pouce  trois  quarts.V .M.AU U 
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Accoucheur  ne  la  '  vit  que  rarement  après  les 
premiers  jours.  Au  jugement  des  perfonnes  inf- 
truites  qui  alîîftèrent  à  notre  expérience  (i),  un 
feul  enfant  fur  dix  mille ,  n’aurôit  pu  furvivre 
un  inftant  à  de  moindres  efforts  que  ceux  qu"il  a 
fallu  faire  pour  extraire  du  fein  du  cadavre ,  celui 
qui  fervoit  à  cette  même  expérience  *,  &  aucune 
femme  ne  pouvoit  manquer  d’être  vidime  des 
défordres  intérieurs  que  nous  a'  préfenrés  le  baflîn. 
Le  fait  de  la  femme  du  Belloy  paroîtra  fûrement 
moins  étonnant  d’après  les  obfervations  fuivantes. 

2055.  Cette  femme  étoit  accouchée  fix  fois 
avant  qu’on  ne  lui  fît  la  fedipn  du  pubis  \  Sc 
chaque  fois ,  dit  M.  /e  Roy ,  on  avpit  eu  recpurs 
aux  moyens  extrêmes  de  l’art  j  M.  (2) 

l’avoit  fecourue  dans  les  trois  derniers  de  ces 
accouchemens.  On  fer  oit  tenté  de  croire  que  c’eft 
fur  la  bonne-foi  de  ce  Chirurgien  que  M.  te  Roy 
déclare  que  le  balîîn  n’a  que  dix-hùit  à  dix-neuf 
lignes  de  petit  diamètre  j  comme  il  parôît  n’avoir 
jugé  de  celui  de  Julie  Collet ,  que  d’aprcs  le  témoi¬ 
gnage  d’une  Sage  -  femme  :  car  on  ne  remarque 
dans  aucun  de  fes  écrits  qu’il  en  eût  fait  lui-même 

(x)  M.  Moreau  ,  Chtrurgien  Majotr  de  l’Hètel-Dieu  , 
MM.  Deleuricy  Coutouly  ^  frainel,  tHsruisri  Maîtres 
en  Chirurgie,  &  un  grand  nombre  d’Elèves. 

(a)  M.  Ageron  ,  Chirurgien  privilégié ,  ^connu  dans 
l’art  des  Accouchemens. 
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l’examen.  S’il  a  pu  croire  que  le  balTin  de  Julie 
Collet  n’avoit  que  deux  pouces  cinq  lignes,  com¬ 
ment  s’eft-il  perfuadé  que  fix  enfans  avoient  tra- 
verfé  un  baflîn  de  dix-huit  à  dix-neuf  lignes  ?  Ne 
pourroit-on  pas  demander  quels  font  ces  moyens 
extrêmes  que  M.  Ageron  a  mis  en  ufage  pour 
délivrer  cette  femme  des  trois  derniers  de  ces  en- 
fans  2  comment  ce  Chirurgien  a  pu  fe  décider  à 
leur  donner  la  préférence  fur  iopération  céfa- 
rienne ,  qui  étoit  fi  clairement  &  fi  exclufivement 
indiquée  ?  en  combien  de  lambeaux  il  a  été  forcé  de’ 
divifer.ces  innocentes  viéfimes,^  pour  les  faire 
palier  à  travers  une  filière  fi  étroitè  2  enfin  com¬ 
ment  fa  main  elle-même  a  pu.  Vy  pénétrer  pour 

diriger  ces  inftrumens  2  . 

xo$6.  La  femme  du  Beïloy  étoit  véritablement, 
accouchée  fix  fois  avant  la  feétion  du  pubis ,  &' 
n’avoit  pu  conferver  un  feul  de  fes  enfansy  mais 
üucun  n’a  été  mutile ,  d’après  le  rapport  du  père 
&  de  la  mère.  Plufieurs  font  venus  naturellement, 
à  la  fuite  d’un  travail  fort  long  5  &  les  autres  ont 
été  tirés  avec  le  crochèt ,  mais  entiers.  M.  Ma- 
rïtaine ,  &  après  lui  M.  Ageron  j  Onx.  été  les  Accou¬ 
cheurs  de  la  femme  du  Bélloy.  'Tous  font  nés  à 
terme,  &  tous  étoient  plus  gros  que  celui  qux)n 
obtint  vivant  après  la  feélion  dp  pubis  :  celui-ci , 
loin  d’être  d’une  grolîèur  telle  que  l’annoncé. 
M.  le  Roy  J  étoit  fi  petit ,  aux  yeux  de  fes  parensy 
qu’ils  craignirent  long-temps  de  ne  pouvoir  l’élever, 
&  il  mourut  en  effet  à  l’âge  de  quatorze  moisi 
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La  femme  du  Belloy  en  eut  trois  autres  depuis 
l’époque  de  l’opération  :  M.  le  Roy  fut  témoin 
de  la  nailfance  du  premier,  &  M"*'.  du  Sellier, 
Sage  -  femme ,  la  délivra  des  deux  autres  ,  qui 
n’ont  encore  donné  que  quelques  lignes  de  vie 
après  leur  fortie.  Oferoit-on  affirmer  aujourd’hui , 
contre  tant  de  preuves  du  contraire ,  que  le  baiïin 
n’a  que  dix-huit  à  dix-neuf  lignes  ,  même  vingt 
&  une  ligne  de  diamètre  ?•  Achevons  de  le  faire 
çonnoître  tel  que  nous  l’avons  trouvé  en  1785. 

2o;-7.  La  femme  dw  5e//qy  étant  .venue  nous 
confulter  à  l’occafion  d’une  defcente  de  matrice 
alfez  complète ,  pour  laquelle  nous  lui  plaçâmes 
un  pelîaire,  comme  à  J uliç  Collet  qui  nous  l’avoit 
adrelTée ,  nous  examinâmes  fon  haffin  ,  mon  frère 
&  rnpi.,  La  defcente  ,  de  matrice  ne  nous  permet¬ 
tant  pas  de  développer  intérieurenjent  le  pel- 
vimet  de  M.  Coutouly  ,  nous  employâmes  le 
compas  d’épaiflèur  qui  nous  donna  un  réfultat  de 
trois  pouces  moins  un  quart ,  en  l’évaluant  au 
plus  basyrépaiireur  du  baffin,  prife  du  milieu  du 
mont  de  Vénus  au  haut  du  lacrum  poftérieure- 
lïièht ,  étant  de  fix  pouces  moins  un  quaiTj  la 
femme  des  plus  maigres  &  ayant  les  os  très-grêles. 
Le  doigt  introduit  dans  le  vagin,  &  à  plufieurs' 
reprifes  ,  confirma  parfaitement  ce  réfultat  j  mefu- 
rant  près  de  trois  pouces  &  un  quart;  du  milieu  de 
la  faillie  du  lacrum  ,  au  bofd  inférieur  de  la  fym- 
phyfe  du  pubis.  D’après  ces  découvertes ,  &  beau¬ 
coup  de  détails  que, . nous  j^alîbns  fous  filence,_  le 
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fuccès  obtenu  fur  la  femme  du  Bdloy ,  ne  nous 
parut  plus  auffi  extraordinaire  ;  nous  ne  vîmes  en 
lui  qu  une  nouvelle  preuve  de  l’inaptitude  de  fon 
Auteur,  à  bien  juger  des  dimenfions  du  badin, 
&  non  l’intention  cachée  d’en  itnpofer  à  la  cré¬ 
dulité  de  ceux  dont  l’opinion  étoit  encore  chan¬ 
celante  fur  le  fait  de  la  fedion  du  pubis.  Ce 
fuccès  fe  place  de  lui  -  même  à  côté  de  celui  que 
nous  offre  l’exemple  de  la  femme  Souchot. 

2058.  Trois  autres  femmes  ont  été  également 
opérées  par  M.  k  Roy;  fàvoir,  la  nommée  Huguet^ 
dont  le  fait  a  été  publié  fous  le  nom  de  M.  de 
Mathiis  J  dans  le  Journal  de  Médecine  du  mois 
d’avril  1785-  (i)i  une  Dame  inconniiè chez 
Mme  Mariai  J  Sage-femme,  le  12  mars  1785  (1); 
ôc  une  troifîème  fous  nos  j^eux ,  le  24  avril  de  la 
même  année  (5).  Le  baflin  de  la  première  n’avoit 
encore  que  deux  pouces  &  un  quart  de  petit  dia¬ 
mètre  d’après  l’eftimation  de  ce  Médecin,  &  de 
plufieurs  qui  en  ont  ligné  le  procès-verbal,  fans 
avoir  examiné  la  femme  (4).  Celui  de  l’inconnue 


(1)  M.  de  Mathiis,  Chirurgien  des  Armées  du  Roi 
de  Naples ,  alors  Elève  de  M.  le  Roy. 

(2)  Le  précis  de  ce  fait  a  été  inféré  dans  la  feuille 
du  Journal  de  Paris  du  17  avril  1785  ,  avec  une  lettre 
de  l’Auteur ,  des  plus  injurieufes  pour  les  Chirurgiens. 

(3)  Ce  dernier  fait  n’eft  pas  encore  publié. 

(4)  M.  JJdrubal,  Peiifionnaire  du  Pape,  &  Elève  de 
M,  le  Roy;  M.  de  Mathiis,  &  autres. 
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n’ofFroit  que  deux  pouces  j  dix  perfonnes  Tattef- 
tent  encore ,  quoiqu’aucune  ne  s’en  fut  alFurée  par 
le  toucher  (i).  Quoique  récarteraent  des  os  pubis 
eût  été  au-delà  de  deux  pouces  &  demi  chez  la 
femme  Huguet,  les  fuites  en  furent  fi  fimples, 
qu’il  exiftoit  au  plus  un  peu  de  fièvre  pendant 
les  premiers  jours  3  que  la  plaie  extérieure  ,  aglu- 
tinée  dès  le  lendemain ,  n’offroit  que  l’afpeét  d’une 
légère  égratignure  3  que  les  fymphyfes  étoient  déjà 
bourfoufïlées  3  que  la  femme  enfin  s’eft  trouvée 
parfaitement  rétablie  au  dix-feptième  jour.  L’en¬ 
fant  étoit  bien  portant ,  &  fa  tété  avoir  trois  pouces 
neuf  lignes  dé  petit  diamètre.  La  Dame  opérée 
chez  ÆTor/ûi  ne  fut  pas  moins  heureufe.  Je  la 
vis  le  fixième  jour  3  aucunes  femmes  en  couches 
ne  pouvoient  être  mieux  portantes  à  ce  terme  3  les  çs 
pubis  me  parurent  .au  plus  écartés  de  deux  lignes. 
Le  procès-verbal  de  ma  vifite,  Védigé,  à  rinftant 
même,  fut  envoyé  le  lendèmain  à  M.  le  premier 
Chirurgien  du  Roi  (2). 


(1)  Dans  ce  nombre  Ce  trouvent  M.  Phillpp  ,  D.  M.  P. 
MM.  de  Mathïis  &  Afdrubal ,  &  M™®  Modal  ^  chez 
laquelle  étoit  la  femme. 

(2)  Ce  fait  avoir  intéreffé  M.  le  Baron  de  Breteuil, 
alors  Miniftre  ,  &  le  procès-verbal  en  queftion  devoir 
lui  être  communiqué  à  l’appui  de  ceux  que  lui  avoir 
déjà  fait  remettre  M.  le  Roy  :  ayant  prié  M.  AndouîUe 
dechoifir  un  des  Membres  de  l’Académie,  pour  fuivre  la 
femme  jufqu’à  fa  parfaitemenf  güérifon,  &  de  lui  en  faire 
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2059.  L’efpoir  de  fe  délivrer  dune  defcente 
de  matrice  confidérable ,  me  procura  loccafion 
encore  d’examiner  la  femme  Huguet ,  dans  le  cours 
de  mai  178;^  quoiqu’on  eût  publié  un  mois 
auparavant  que  la  fedion  du  pubis  l’avoit  guérie 
de  cet  accident  qui  la  fatiguoit  depuis  fes  pre¬ 
mières  couches.  Ce  fut  même  M.  de  Mathiis 
qui  me  Tadreffa ,  après  m’avoir  prévenu  que  je 
trouverois  fon  ballîn  beaucoup  plus  grand  qu’on 
ne  l’avoit  eftimé  au  temps  de  l’opération ,  &  je 
puis  alfurer,  fans  crainte  d’être  démenti  par  le  fait, 
qu’il  eft  en  effet  beaucoup  plus  grand.  M.  de  Ma¬ 
thiis  m’aflura  qu’il  ne  l’avoit  examiné  qu’après 
la  parfaite  confolidation  des  os.  Mefuré  avec  le 
compas  d’épailîèur,  ce  balïin  eft  de  ftx  pouces  & 
demi,  extérieurement,  ce  qui  donne  un  réfultat  au 
moins  de  trois  pouces  pour  le  diamètre  qui  va  du 
pubis  à  la  faillie  du  facrum  :  la  femme  n’étant  pas 
d’un  grand  embonpoint.  Le  doigt  introduit  dans 
le  vagin,  ne  peut  toucher  à  la  faillie  du  facrum 
qu’avec  une  extrême  difficulté ,  &  mefure  un  efpace 
de.  plus  de  trois  pouces  huit  lignes,  du  milieu 
de  cette  faillie,  au  bord  inférieur  de  la  fymphyfe 


connoître  les  détails  les  plus  importans.  D’après,  ce 
procès-verbal ,  M.  le  Baron  de  Breteuil  donna  ordre 
de  me  faire  repréfenter  l’enfant  qu’on  avoir  placé  fans 
doute  à  l’Hôpital ,  &  que  je  ne  pouvois  voir  qu’au 
moyen  de  cet  ordre  :  mais  il  étoit  mort  alors ,  &  j® 
ne  pus  juger  de  fa  grolfeur. 
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du  pubis  j  ce  qui  dénote  de  même  un  diamètre  de 
plus  de  trois  pouces ,  au  lieu  de  deux  pouces  &  un 
quart.  Le  tableau  des  accidens  qui  ont  fuivi  l’opé¬ 
ration,  d’après  l’expofé  de  la  femme,  ne  relîèmble- 
roit  pas  davantage  à  celui  qu’on  en  a  publié ,  que  le 
balîin  de  cette  femme  ne  relïèmble  à  celui  ^’on  a 
cru  de  fymphyfer.  Ci  nous  en  donnions  les  détails. 

1060.  On  ne  s’eft  pas  moins  trompé  dans  l’eftima- 
tion  des  diamètres  du  baflînde  la  femme  opérée  chez 
M*"®  Morlai.  En  rendant  témoignage  du  bon  état 
où  je  trouvai  cette  inconnue  au  fixième  jour  de  fes 
couches ,  je  fufpendis  mon  jugement  fur  la  nécef- 
hté  de  l’opération  jufqu’après  l’examen  du  baffin , 
qui  n’eut  lieu  que  le  1 6  avril  fuivant.  M.  ie  Roy 
l’examina  de  nouveau  en  ma  préfence  &  celle  de 
M.  Philipp,  déjà  cité ,  &  affiira  de  nouveau  qu’il 
n’avoit  que  deux  pouces  comme  au  temps  de  l’opé¬ 
ration  J  ce  queM™®  iWbr/ui  répéta  d’après  lui  plutôt 
que  d’après  fes  propres  lumières.  Mais  je  l’efti- 
mai  au-deîTus  de  trois  pouces ,  d’après  la  difficulté 
que  j’éprouvai  à  toucher  la  faillie  du  facrum.  Pour 
confirmer  ce  réfultat ,  je  me  fervis  fucceffivement 
du  compas  d’épaiflèur,  &  de  celui  de  M.  Coutouly, 
Le  premier  mefura  un  efpace  de  (ept  pouces  & 
un  quart  extérieurement ,  du  haut  du  facrum  au 
milieu  du  mont  de  Vénus  i  &  le  fécond  fe  déve¬ 
loppa  intérieurement  &  dans  la  même  direction, 
jufqu’à  trois  pouces  deux  lignes ,  fans  beaucoup 
d’obftacles.  M.  k  Roy^  3c  M.  Philipp^  ex-Doyen 
de  la  Faculté,  parurent  convaincu^  que  ce  baffin 
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avoit  la  mefure  que  je  lui  alîîgnois ,  &  il,  fut  arrêté 
^qu’on  en  drelïèroit  un  procès-verbal  pour  être 
envoyé ,  comme  le  premier,  à  M.  Andouilkt  qui 
devoir  le  remettre  au  Miniftre.  Le  temps  ne  per¬ 
mettant  pas  aux  deux  Médecins  de  le  rédiger  fur 
le  champ ,  M.  le  Roy  fe  chargea  de  le  faire  dans  le 
cours  de  la  journée  \  mais  je  ne  pus  f obtenir  (ij. 

aoéi.La  cinquième  femme  dont  nous  avons  à 
parler  fut  opérée  le  24  avril  178; ,  rue  des  Bou¬ 
cheries  fauxbourg  S.  Germain.  Nous  affiftâmes  à 
Topération ,  mon  frère  &  moi.  Je  me  contentai 
d  alfurer  que  le  baffin  étoit  plus  étroit  que  celui 
de  la  Dame  qui  fait  le  fujet  de  lobfervation  pré¬ 
cédente  ,  &  que  l’enfant  courroit  le  plus  grand 
danger,  foir  qu’on  l’amenât  par  les  pieds  ou  autre¬ 
ment.  M.  le  Roy  avoit  eftimé  ce  ballîn  à  trois 
pouces  ou  environ  j  &  le  compas  de  M.  Coutouly 
appliqué  dans  un  moment  de  douleur  &  d’agita¬ 
tion,  donna,  à  une  ou  deux  lignes  près,  le  même' 
réfultat.  Dans  l’opinion  que  ce  ballîn  étoit  aulîî  peu 
relferré ,  nous  aurions  obfervé  pendant  quelque 
temps  l’effet  des  douleurs ,  fi  le  cordon  ne  fe  fût 
pas  préfenté  au-defibus  de  la  rête ,  au  point  de 
former  une  anfe  dans  le  vagin  j  mais  fa  préfence 
rendoit  la  circonftance  des  plus  prefiantes,  &  il 
falloir  opérer.  Je  voyois  des  inconvéniens  pour 


(i)  Je  l’annonçai  le  même  jour  à  M.  le  premier 
Chirurgien  du  Roi,  par  une  lettre  contenant  les  détails 
dont  je  viens  de  faire  part. 


£>ES  Acco  U  C  HEMEN  S.  527 
l’enfant  à  la  fuite  de  toutes  les  méthodes  connues  > 
excepté  de  l’opération  céfarienne  j  M.  le  Roy  étoic 
certain  de  le  conferver ,  ainfi  que  la  mère ,  par  la 
feétion  du  pubis,  &  ne  fembloit  regretter  que  la 
circonftance  ne  fût  pas  plus  favorable  pour  nous 
convaincre  de  fes  grands  avantages  j  c  eft-à-dire  , 
que  le  baflîn  ne  fût  pas  plus  étroit.  Il  conferva 
l’enfant,  mais  la  mère  mourut  des  fuites  de  Topé*- 
lation  même ,  avant  la  fin  dii  huitième  jour. 

2062.  L’incifion  extérieure  fut  aflèz  courte 
d’abord ,  &  ne  parut ,  après  l’accouchement ,  que 
de  fix  à  huit  lignes  d’étendue.  La  fymphyfe  fut 
coupée  de  haut  en  bas  j  mais  la  fedion  s’en  fit 
très  -  difficilement  5  il  fallut  s’y  reprendre  à  plu- 
fieurs  fois ,  aller  comme  en  fciant ,  &  appuyer 
fortement  de  la  main  droite  fur  le  dos  du  fcalpel 
qu’on  tenoit  de  la  gauche.  La  réfiilance  qu’elle 
offrit  me  fit  préfümer  que  l’infiruraent  portoit 
fur  l’un  des  os ,  &  en  effet ,  la  fedion  fut  faite 
fur  le  pubis  gauche  à  deux  lignes  ou  environ 
de  cette  fymphyfe ,  comme  on  le  remarque  fig.  /, 
planche  XVII  ^  que  j’ai  fait  graver  fur  la  pièce 
même ,  telle  qu’on  la  voit  encore  aujourd’hui 
dans  mon  cabinet.  A  peine  cette  fedion  fut-elle 
achevée ,  que  les  os  s’écartèrent  un  peu ,  &  que 
leur  écartement  s’annonça  par  un  foible  bruit 
femblable  à  celui  de  la  détente  d’un  relTort.  A 
1  inftant  même ,  on  en  vit  jaillir  le  fang  en  forme 
d  ondes  noirâtres  &  allez  grollès  pour  fe  répandre 
en  nappes  fur  les  parties  voifines  i  de  forte  qu’en 
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moins  de  deux  minutes  il  s’en  écoula  de  quatre 

à  cinq  palettes  au  moins  ;  c’éroit  un  fang  veineux. 

2065.  Placé  fur  le  côté  gauche  de  la  femme, 
je  fuivis  du  doigt  &  des  yeux  l’écartement  des  os, 
qui  fe  fit  graduellement  pendant  l’ihtrodudion  de  la 
main  dans  la  matrice  ,  ^  brufquement  à  l’inftant 
où  les  feiPes  de  l’enfant  traversèrent  le  décroit:  on 
entendit  de  nouveau  dans  ce  dernier  moment , 
un  bruit  de  détente  &  de  déchirement  vers  la 
fymphyle  facro  -  iliaque  gauche.  Cet  écartement 
ne  s’augmenta  nullement  pendant  le  paffage  de 
la  tête ,  &  refta  le  même  après  l’accouchement,' 
jufqu’au  moment  où  on  releva  &  où  l’on  rap¬ 
procha  les  genoux  de  la  femme.  Occupé  de  ce 
feul  point  de  l’opération ,  je  puis  aifurer  que 
l’écartement  n’a  pas  été  au-delà  de  deux  pouces 
moins  une  ligne ,  l’ayant  mefuré  avec  le  pied- 
de-roi  après  la  fortie  de  l’enfant ,  fous  les  yeux 
de  l’opérateur ,  &  étant  bien  certain  qu’il  n’ avoir 
pas  varié.  Il  fut  prefqu’en  entier  le  produit  du 
déplacement  du  pübis  gauche  qui  fe  retira  pro¬ 
fondément  fous  les  tégumens ,  tandis  que  le  pubis 
droit  ne  s’éloigna  que  de  quelques  lignes,  &  en 
parut  plus  faillant.  Quoique  bien  inférieur  à  celui 
qu’on  m’alfuroit  avoir  obtenu  dans  les  caspréce- 
dens  où  les  fuites  en  furent  fi  fimp)les  ,  je  ne  pus 
diifimuler  mes  craintes  fur  le  danger  auquel  on 
expofoit  cette  femme  :  mais  le  Médecin  ne  négligea 
rien  pour  me  raffurer. 

2064.  Une  douleur  aiguë  s’étoit  fait  fentirdans 

le 
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le  derrière  du  baflin  &  de  la  euillè  gauche,  en 
s’étendant  jufqu’au  jarret ,  à  Tinftant  meme  où  fe 
fît  ce  grand  écartement ,  &  continua  jufqu’à  la 
mort.  Une  autre ,  non  moins  aiguë  &  pongxtive , 
s’annonça  dès  le  jour  même  vers  la  région  iliaque 
droite ,  le  ventre  fe  tuméfia  prefque  auffi-tôr ,  & 
parut  aulll  élevé  avant  la  révolution  des  vingt- 
quatre  premières  heures  qu’il  Tétoit  dans  l’état 
de  grofTeire  i  la  fièvre  parvint  bientôt  à  fon  plus 
haut  période  ,  &c.  &c. 

206. '5.  Le  défordie  parut  extrême  à  l’ouverture 
du  cadavre.  La  grande  lèvre  du  çôté  gauche  éroit 
très -tuméfiée  &  livide  i .  les  fymphyfes  facro- 
iliaques  étoient  d’une  couleur  brunâtre  dans  l’é¬ 
tendue  d’un  pouce  au  moins ,  à  caufe  du  fang 
épanché  fous  le  péripfte  qui  s’en  ét oit  détaché- j 
elles  éroient  inondées  d  une.  matière  purulente  & 
ichoreufe ,  plus  abondante  du  çôté  gauche  que  du 
côté  droit ,  &  qui  jailliiroit  de  leur  fond  à  l’exté¬ 
rieur  ,  par  plufièurs  ouvertures  qui  étoient  autant 
de  déchirures ,  lorfqu’on  remuoit  les  os  des  îles 
&  qu’on  les  rapprochoit  du  facrum  j  la  fymphyfe 
gauche  parut  ouverte  de  cinq  lignes ,  &  la  droite 
de  'trois  feulement  ;  un  dépôt  gangréneux  fe  ma- 
nifeftoit  du  côté  droit  derrière  &  au  -dtlfus  de  la 
cavité  cotyloïde  &  s’étendoit  vers  la  partie  anté¬ 
rieure  &  inférieure  de  la  matrice ,  où  il  y  avoir 
une  efcharre  de  même  nature  j  un  ulcère  égale¬ 
ment  gangréneux  &  en  forme  de  fente  fe  remar- 
quoit  dans  la  partie  poftérieure  de  ce  vifcère ,  depuis., 
Tome  IL  L  1 
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le  delfus  du  col  jufqu’à  l’infertion  du  ligament  dé 
lovaire ,  &  pénétroit  dans  fa  cavité.  Ceux  qui 
ont  affilié  à  l’ouverture  de  ce  cadavre  ne  nous 
reprocheront  pas  d’avoir  furchargé  le  tableau  de 
ces  défordres  intérieurs  (i). 

2066.1.6  diamètre  du  baffin  étoit  de  deux  pouces 
&  demi,  du  pubis  à  la  bafe  du  facrumj  de  cinq 
pouces  d’un  côté  à  l’autre  j  &  de  quatre  &demi, 
en  paffiant  d’une  cavité  cotyloïde  à  la  jondion 
facro-iliaque  oppofée.  La  feétion  avoit  été  faite 
fur  le  pubis  gauche  ,  qui  eft  coupé  net  &  fans  la 
plus  petite  hachure  (2). 

2067.  Nous  avons  annoncé  que  l’enfant  étoit 
venu  vivant,  mais  foible  &  fatigué  d’abord  j il 
n’offroit  rien  de  remarquable  dans  fa  grolfeur; 
fa  tête  flexible  8c  fouple  n’avoit  que  quatre  pouces 
deux  lignes  de  diamètre ,  du  milieu  du  front  au 
tubercule  occipital ,  &  trois  pouces  cinq  lignes  d’une 
boflè  pariétale  à  l’autre. 

Faits  de  M.  2o68.  M.  de  Cambon  (3),  après  MM.  S^cdt 
it.  Cambon,  ^  jUph.  le  Roy ,  eft  celui  qui  a  pratiqué  le  plus 
de  fois  ta  feélion  du  pubis &  qui  paroit  l’avoir 
fait  avec  le  plus  d’avantage:  mais  comme  ceiix-ci  il 
n’a  pu  conferver  tous  les  enfans  ni  toutes  les 


(i)  Une  dixaine  de  perfonnes ,  du  nombre  défquelles 
étoit  M.  le  Roy,  en  ont  figné  le  procès-verbal. 

(a)  Je  conferve  ce  badin  dans  ma  colleftion. 

(3)  Ecuyer,  premier  Chirurgien  de  feu  S.  A.  S.  la 
Ducheffc  de  Lorraine  &  de  Bar,  à  Mons. 
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femmes  qu’il  entreprit  de  fauver.  Des  trois,  qu’il 
cire  ,  l’une  y  fut  foumife  deux  fois  j  favoir , 
ie  28  mars  1778  ,  &  en  janvier  1780.  M.  «fe 
Cambon  ne  détermjne  pas  l’écartement  qu’il  obtint 
dans  ce  dernier  cas ,  &  fe  contente  de  dire  qu  il 
fut  affez  grand  pour  que  la  femme  pût  fe  délivrer 
feule  &  en  peu  de  minutes ,  d’une  groflè  fille  pleine 
de  fanté  j  mais  il  alTure  qu’il  a  été  de  deux  pouces 
ou  environ  la  première  fois ,  quoiqu’il  n’ait  pu 
aifurer  la  vie  de  l’enfant.  M.  Knap  (i  ),  qui  nous 
a  communiqué  de  bonnes  réflexions  fur  ces  deux 
faits,  affure  qu’il  avoit  délivré  cette  même  femme 
de  fon  premier  enfant  au  moyen  du  forceps ,  quoi¬ 
qu’il  fût  très-gros,  &  qu’il  l’a  fait  en  préfence  de 
Vi.  de  Cambon;  que  M.  WiUiame  n’a  pas  éprouvé 
plus  d’obftacles  à  l’accoucher  du  fécond,  &  ne 
s’y  efl:  décidé  que  parce  que  ie  cordon  ombiliqai 
étoit  forti.  Rien  ne  dénotoif  en  cela  une  grande 
difformité  dans  le  baffin,  &  Texpofé  de  "M.  de 
Cambon  ne  fait  que  nous  affermir  dans  l’opinion 
qu’il  n’en  exifte  pas  de  remarquable.  Une  autre 
femme,  grollè  de  fon  premier  enfant,  fait  le  fujet  de 
la  troifième  obfervation  du  mêm'e  Auteur.  Ici  c’eft 
l’impoffibilîté  de  porter  la  main  à  travers  le  détroit 
inférieur,  relTerré  par  le  rapprochement  des  os  pubis 
&  ifehions ,  qui  détermine  à  recourir  à  la  feélion 
du  pubis.  On  en  obtient  deux  bons  jHDUces  d’écar¬ 
tement  j  la  tête  de  l’enfant  fe,  plonge  aufli-tôr  dans 


(i)  Chirurgien-Accoucheur  à  Mons. 
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le  baflin ,  en  préfentant  la  face  vers  l’uii  des  cotés  ' 
ne  pouvant  en  iortir,  on  en  opère  1 ’extraélion 
avec  le  forceps  ;  on  conferve  cet  enfant  8c  la  mère. 
M.  de  Cambon  ne  dit  rien  de|)lus  fur  la  difformité 
du  baffin  ,  8c  n en  détermine  letendue  que  pat 
rimpoffibilité  d’y  introduire  la  main.  Mais  le  fait 
fuivant ,  qui  n’a  pu  être  compris  dans  le  même 
faifceau  d’obfervations  (  i  ) ,  femble  bien  propre  à 
prouver  que  ce  baffin  n’étoit  pas  très- difforme, 
&  que  l’écartement  des  os  pubis  n’a  pas  été  aulfi 
grand  que  l’annonce  l’Auteur. 

2069.  La  femme  qui  fait  le  fujet  de  cette  qua¬ 
trième  obfervarion  ,  étoit  contrefaite ,  &  de  la 
hauteur  de  trois  pieds  de  France  feulement.  Une 
Sage-femme  8c  deux  Accoucheurs ,  M.  Knap  & 
fon  Elève ,  avoient  déjà  tenté  vainement  de  porter 
là  naain  dans  la  matrice  pour  retourner  l’enfant 
dont  la  tête ,  précédée  d’une  anfe  de  cordon,  fe 
préfentoit  j  en  avoir  appliqué  le  forceps  avec  aulfi 
peu  de  fuccès ,  la  caufe  qui  s’oppofoit  à  l’intro- 
duélion  de  la  main  ne  permettant  pas  à  la  tête 
de  defeendre  ;  dn  avoit  laiffé  l’inftrumenr  en  place 
en  attendant  /dé  nouveaux  confultans  qni 
purent  en  tirer  meilleur  parti  3  &  certain  de  la 
mort  de  l’enfant ,  comme  on  l’étoit  de  la  manvaile 
conformation  du  baflin  ,  M.  Knap  venoit  de 

(ï)  ,Ce  fait  eft  poftérieur  à  la  lettre  qui  contient  les 

trois  premières  obfervations  de  M.  de  Cambon,  adreflec 
à  M.  Brambilla ,  premier  Chirurgien  de  Sa 
l’Empereur  Jofeph  II. 
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propofer  lufage  des  crochets,  lorfque  M.  de 
Cambon  arriva  &  voulut  qu’on  y  fubftituât  la 
fedion  du  pubis ,  efpérant  en  obtenir  le  même 
fucccs  que  chez  les  premières  femmes.  Plus  la- 
borieufe  qu’on  ne  s’y  attendoit ,  le  fcalpel  pafla 
fucceffivement  entre  les  mains  de  trois  perfonnes 
avant  qu’elle  ne  fut  achevée.  On  n’évalua  d’abord 
l’écartement  qu’à  deux  travers  de  doigt  ;  mais 
il  s’étendit  brufquement  jufqu’à  quatre ,  &  fe 
fît  avec  un  bruit  de  déchirement  remarquable ,  à 
l’inftant  où  la  tête ,  entraînée  par  le  forceps  qu’on 
avoir  réappliqué  ,  franchit  le  détroit  fupérieur. 
L’on  ne  fut  pas  étonné  de  ne  voir  naître  qu‘un 
enfant  mort,  bien  convaincu  qu’il  l’étoit  aupara¬ 
vant  ,  mais  on  ne  penfoit  pas  que  la  mère  fuccom- 
beroit  avant  la  révolution  du  fîxième  jour ,  aux 
fuites  inévitables  d’un  écartement  auffi  grand  que 
celui  qu’on  venoit  d’obtenir.  Un  dépôt  de  matière 
fanieufe  &  ichoreufe  ,  prenant  fa  fource  dans  la 
fymphyfe  facro-  iliaque  droite  entre-ouverte  de  fept 
à  huit  lignes ,  inondoit  toute  la  fofîè  iliaque  de  ce 
côté ,  de  même  que  la  cavité  du  petit  baffin ,  & 
s’étendoit  au-deflbus  de  l’arcade  crurale  jufques 
fur  l’articuîation  du  fémur  j  la  fymphyfe^  gauche 
n’avoitfouffert  qu’une  violente  extenfîoiij  lebafîîn, 
régulier  dans  fa  forme  &  fon  pourtour  intérieur, 
noffroit  que  deux  pouces  &  quelques  lignes  de 
diamètre  du  pubis  à  la  faillie  duiacrunt  ,  &:c.  (i); 


(2)  J’ai  eu  ce  badin  pendant  une  domaine  de  jours 
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ioyo.  Les  fuccès  obtenus  par  M.  Van-T>ammt 
Chirurgien  à  Saint-Omer  (i),  par  M.  Damen^ 
à  la  Haye  {i) ,  M.  Verdier-Duclos ,  Médecin  à 
la  Ferté-Bernard  (3),  M.  Dçfprés  de  Menmeur^ 
près  S.  Paul  de  Léon  en  Bretagne  (4),  celui  dont 
fait  mention  la  Gazette  de  Madrid ,  du  14  novem¬ 
bre  1 780  (y),  un  autre  cité  par  M.  Lauverjat  (6), 
&  plufieurs  encore  qui  nous  font  fans  doute  in¬ 
connus  ,  doivent  être  rangés  dans  la  même  férié 
que  les  précédens  :  car  on  ne  trouve  que  de  foi- 
bles  marques  de  mauvaife  conformation  du  baffin 
chez  les  femmes  qui  font  le  fujet  de  ces  obferva- 
tions  ,  prefque  toutes  étant  accouchées  naturel¬ 
lement  avant  l’époque  où  elles  furent  foumifes  à 
l’opératiori,  ou  l’ayant  fait  depuis  très-heureufement. 
Par-tout,  comme  dans  les  obfervations  précédentes, 
c’eft  l’événement  de  quelques  accouchëmens  diffi¬ 
ciles,  ou  l’application  infrudueufe  du  forceps  , 
qui  détermine  à  recourir  à  ce  nouveau  procédé;  on 

(bus  les  yeux,  dans  un  voyage  que  M.  Knap  fit  à  Paris 
peu  de  fetnaines  après  la  mort  de  la  femme  :  il  a  deux 
pouces  fept  lignes  de  petit  diamètre. 

(1)  Le  30  juin  1779,  hr*"  femme  du  village  de 
Racquenghen ,  à  deux  lieues  de  S.  Orner. 

(2)  Le  20  oéfobre  1783  ,  &  le  ii  août  1785. 

(3)  Le  20  janvier  1786. 

(4)  Le  21  février  1778. 

(5)  Le  9  août  1780. 

(6)  Nouvelle  méthode  de  faire  l’opération  céfarienne 

page. 292.  .  ■ 


DES  JCCOUCHEMENS.  535 
n’en  obtient  ce  qu  on  n  avoit  pu  obtenir  du  forceps 
appliqué  d’abord ,  que  parce  qu  elle  rend  le  baffin, 
naturellement  aflèz  grand,  plus  grand  encore,  & 
que  cet  excès  de  largeur  difpenfe  de  toute  mé¬ 
thode.  Les  perfonnes  peu  inftruites  la  jugent 
préférable ,  parce  que  l’exécution  en  eft  fouvent 
plus  facile  pour  elles  que  l’application  des  autres 
moyens,  qui  exige  généralement  une  grande  étendue 
de  connoiflances. 

2071.  La  femme  qui  fait  le  fujet  de  l’obferva- 
tion  de  JVT.Van-Damme  étoit  mère  de  trois  enfans  à 
l’inftant  où  elle  fut  foumife  à  la  feéldon  du  pubis , 
&  ces  trois  enfans  fe  portoient  bien  j  quoique 
leur  nailTance ,  d’après  le  rapportvde  ce  Chirur¬ 
gien,  eût  éçé  un  peu  laborieufe.'\ Celle  du  qua¬ 
trième  ne  le  devint  davantage  encore ,  que  parce 
que  la  tête  de  cet  enfant  ne  fe  préfentoit  pas  auffi 
favorablement  que  celle  des  autres ,  étant  fituée 
de  manière  que  la  face,  tournée  de  côté,  regar- 
doit  le  pubis  droit.  M.  Van-Dame,  la  trouvant 
fixée ,  &  fe  perfuadant  qu’elle  ne  pouvoir  def- 
cendre  au-delà,  d’après  le  temps  que  la  femme 
avoit  employé  à  faire  des  efforts  infrudueux ,  efïàya 
plufieurs  fois  de  la  faifîr  &  de  l’extraire  avec  le 
forceps  ;  en  fuite  de  la  refouler  pour  aller  prendre 
les  pieds  :  ce  que  firent  également  avec  aufli  peu 
de  fuccès ,  deux  de  fes  confrères  qu’il  fut  chercher 
à  S.  Orner.  On  fit  la  fedion  de  la  fymphyfe»  qui 
procura  un  pouce  &  demi  d’écartement;  on.  réap^ 
phqua  le  forceps ,  &  plus  heureux ,  uniquement 
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parce  que  la  voie  étoit  alors  plus  large,  on  amena 
renf  ant ,  dont  la  têie  oftroit  de  toutes  parts  les  mar¬ 
ques  du  mauvais  ul'age  qu’on  avoir  fait  auparavant 
de  cet  inftrument:  il  mourut  des  fuites  de  ces 
mêmes  blelï'ures  trois  femaines  après  fa  nailfance  \ 
mais  la  mère  fe  rétablit  après  avoir  donné  de  vives 
alarmes. 

xoyx.  M.  Kan-Damme  ne  fauroit  fe  difculper 
d’avoir  fait  un  mauvais  emploi  du  forceps  dans  le 
cas  dont  il  s’agit  j  &  ce  qu’il  y  a  d’affligeant  pour 
l’humanité ,  c’eft  qu’il  n’eft  pas  le  feul  de  ceux 
qui  ont  eu  recours  à  la  fedtion  du  pubis  à  qui^  on 
puiflè  faire  le  même  reproche.  Il  ne  dit  pas  com¬ 
ment  il  le  plaça  fur  la  tête  de  l’enfant ,  mais  cette 
plaie  qu’il  remarqua  fur  le  côté  du  coronal  d’une 
part ,  &  celle  qu’il  vit  de  l’autre  côté  près  l’occi¬ 
put  ,  &  au-deflbus  de  laquelle  fe  forma  cette  grolfe 
tumeur  quil  fallut  ouvrir  après  quelques  jours, 
dénotent  clairement  que  les  cuillers  embraflbient 
la  tète  obliquement  du  front  à  l’occiput ,  &  du 
côté  droit  au  côté  gauche.  Ce  rapport  entre  elles 
ôf  avec  la  tête,  devient  inévitable  d’ailleurs  dans 
la  fituation  où  étoit  la  tête ,  toutes  les  fois  qu’on 
les  inünue  fur  les  parties  latérales  du  baflîn.  Ce 
cas  ,  qui  n’eft  pas  fort  rare,  eft  un  de  ceux  ou  la 
plupart  des  Accoucheurs ,  moins  inftruits  qu® 
guidés  par  la  routine,  fubftituent  celle-ci  à  la 
méthode ,  &  augmentent  les  obftacles  en  raifon 
des  forces  qu’ils  emploient  pour  les  vaincre  5  de 
manière  qu’une  tête  qui  auroit  franchi  librement  1® 
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bafîin,  étant  mieux  dirigée,  ne  fauroit  le  traverfer 
s’il  n’eft  très-vafte.  C’eft  une  vérité  que  nous 
avons  foumife  plus  d’une  fois  à  la  démonftration , 
fur  le  mannequin,  pour  U  graver  plus  profondé  ¬ 
ment  dans  la  mémoire  de  nos  Elèves ,  &  l’un 
d’eux  nous  aflura  en  avoir  convaincu  M.  J^an- 
Damme  fon  compatriote,  peu  de  temps  après 
l’opération  dont  nous  venons  de  parler. 

2073.  La  fe«5tion  du  pubis  ne  nous  paroît  pas 
avoir  été  plus  nécelïàire  chez  la  femme  qui  y  fot 
foumife  deux  fois  par  M.  Damen;  parce  qué  la 
mauvaife  conformation  du  baffin  n’eft  pas  mieux 
démontrée  dans  ce  double  fait  que  dans  celui  de 
M.  V zn-Damme  Le  Chirurgien  de  la  Haye  évalue 
à  trois  pouces  feulement  le  diamètre  qui  va  d’un 
ifehium  à  l’autre  ,  &  à  quatre  pouces  le  plus 
grand  qui  aille  du  pubis  au  facrum.  Il  n’y  avoir 
donc  de  défaut  de  largeur  qu’au  détroit  inférieur  j 
encore  ce  défaut  exifteroit-il  dans  le  fens  où  il  eft 
le  plus  difficile  de  l’apprécier ,  même  de  le  recon- 
noître;  dans  le  fens  d’ailleurs  qui  feroit  le  plus 
favorable  au  fuccès  de  la  nouvelle  opération.  Ce 
vice  dépendant  du  peu  d’intervalle  que  laiflènt 
entre  elles  les  tubérofités  des  os  ifehions  eft  trop 
rare  pour  croire  que  M.  Damen  l’eût  rencontré  , 
&  fes  nuances  trop  difficiles  à  calculer  pour  fe 
perfuader  qu’il  l’eût  fait  avec  précifion.  Pourquoi 
MM.  Camper  &  Dan  de  Laar  n’ont  -  ils  donc 
trouvé  ce  baflin  reiîèrré  que  dans  fa  partie  fupé- 
rieure  ?  Il  paroît  encore  que  c’eft  l’éyénement  feul 
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des  deux  accouchemens  opérés  précédemment  avec 
le  crochet ,  qui  a  décidé  en  faveur  de  la  feétion 
du  pubis ,  lors  du  troifième  i  comme  le  fuccès 
qu  elle  a  eu  dans  ce  cas ,  a  déterminé  à  la  prati¬ 
quer  de  nouveau ,  pour  alTurer  la  vie  du  quatrième 
enfant.  C  eft  au  moyen  d’un  écartement  allez  large 
feulement  pour  admettre  le  doigt,  qu’on  pro¬ 
cure  ce  précieux  avantage  à  l’un  des  enfans ,  & 
d’un  écartement  une  fois  plus  grand  que  l’autre 
l’obtient  :  il  n’en  coûte  chaque  fois  que  peu  de 
douleurs  à  la  mère,  ôc  elle  fe  rétablit  prompte¬ 
ment. 

de  M  Médecin  de  la  Ferté- Bernard 

dUr-Ducics.  paroîtroit  bien  plus  extraordinaire,  s’il  n’éroit  pré¬ 
cédé  ici  de  l’analyfe  de  celui  de  la  femme  du  Bdloyy 
dont  le  balïîn  n’avoit  été  également  évalué  qu’à  dix- 
huit  ou  vingt  lignes  de  petit  diamètre  j  fi  l’exemple 
de  la  femme  Vefpres^  celui  de  la  cinquième  femme 
opérée  par  M.  le  Roy  y  &  l’événemënt  qui  fuivit 
depuis  la  même  opération  chez  celle  qui  fait  le 
fujet  de  la  quatrième  obfervarion  de  M.  de  Cam¬ 
ion  ,  ne  démontroient  déjà  fans  répliqué  le  danger 
de  la  fedion  du  pubis,  dans  le  cas  où  la  mau- 
vaife  conformation  du  bafiin  rend  véritablement 
l’accouchement  impoflîble  par  cette  voie.  M.  Fer- 
dier-Duclos ,  qui  n’admet  qu’un  diamètre  de  vingt 
&  unè  lignes ,  afitire  que  la  tête  de  l’enfant  s  y 
trouvoit  engagée  au  point  qu’il'  ne  put  l’ébranler 
avec  le  forceps  appliqué  à  deux  reprifes  vers  les 
côtés  du  détroit ,  ni  la  refouler  avec  la  main  pour 
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aller  prendre  les  pieds ,  quelque  force  qu’il  y  mît. 

Un  écartement  de  deux  pouces  deux  lignes  entre 
les  os  pubis  procure  à  ce  diamètre  alîez  d’étendue, 

&  la  femme  fe  délivre  feule  d’un  enfant  dont  la 
tête  avoit  douze  pouces  fix  lignes  de  circonfé¬ 
rence  en  palfant  fur  les  protubérances  pariétales , 
êc  conféquemment  un  diamètre  de  quatre  pouces 
deux  lignes  de  l’une  de  ces  protubérances  à  l’autre.  . 

M.  Fcrdicr-Duclos  ne  fe  feroit  pas  contenté ,  fans 
doute  ,  d’annoncer  un  écartement  aulTi  borné ,  s’il 
eût  connu  les  obfervations  de  M.  le  Roy  ;  car 
il  auroit  été  prévenu  qu’il  fallôit  le  porter  au-delà 
de  trois  pouces  pour^rendre  un  pareil  baffin  accef- 
fible  à  un  enfant  dont  la  tête  auroit  été  beaucoup 
plus  petite  que  celle  dent  il  parle ,  puifque  celle 
de  l’enfant  de  la  femme  du  Belloy  n’avoit  que  trois 
pouces  huit  lignes.  Ce  dernier  vécut ,  il  eft  vrai , 
pendant  quatorze  mois ,  &  celui  de  M.  V erdier 
mourut  aulTi-tôt  qu’il  fut  né.  Les  praticiens  qui 
n’oferoient  porter  de  jugement  fur  ce  fait ,  d’après 
les  détails  qu’en  donne  l’Auteur  &  l’aiialyfe  des 
précédons,  pourront  confulter  les  favantes  &  judi- 
cieufes  réflexions  de  M.  Defgrmges  (i). 

2.0-jy  La  femme  qui  fait  le  fujet  de  l’obfervation  Fait  de  M, 
deM.  Defprésde  Menmeur^  préfenteroit  l’exemple  M^meurf" 


(i)  Journal  de  Médecine  de  Paris  ,  cahier  du  mois  de 
mai  1788.  M.  Defgranges  n’a  pas  manifefté  moins  de 
favoir  dans  la  difcufllon  d’un  grand  nombre  d’autres 
faits  relatifs  à  la  feclion  du  pubis. 
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ü  un  fuccès  bien  plus  extraordinaire  encore  que 
celui  de  M.  Verdier^  &:  de  M.  k  Roy  même  chez 
la  femme  du  BelLoy,  s’il  n’étoit  démontré  par  deux 
accouchemens  pollérieurs  à  l’époque  où  la  fe&on 
du  pubis  a  été  pratiquée ,  que  l’opération  étoit 
moins  néceffaire  encore  que  chez  ces  femmes  (i)} 
&  par  le  fait  lui-même  ,  qu’elle  n’a  pas  été  faite 
complètement.  Comme  les  deux  Praticiens  que 
nous  venons  de  citer ,  le  Chirurgien  de  S.  Pol  de 
Léon  ne  trouve  qu’un  baffin  de  dix  -  huit  à  vingt 
lignes  de  diamètre  fupérieurement,  &  le  rend  alfez 
vafte  pour  le  palîàge  d’un  gros  enfant ,  fans  que  la 
mère  en  éprouve  le  moindre  accident.  Ce  qu’il  y  a 
de  plus  étonnant  que  dans  le  fait  deM.  Verdier^  c’eft 
que  malgré  ce  peu  d’ouverture,  la  tête  de  l’enfant, 
précédée  d’une  main ,  s’étoit  avancée  au  point  de 
paroître  à  la  vulve  (  2)  j  non  pas  en  s’alongeant 
comme  dans  ce  dernier,  mais  fans  éprouver  la 
moindre  altération  dans  fa  forme  &  fes  dimenfions. 
M.  Defprés  s’armoit  du  forceps  pour  l’extraire, 
lorfque  le  fuccès  de  la  nouvelle  opération ,  obtenu 
récemment  fur  la  femme  Souchot^  fe  retrace  for¬ 
tement  à  fa  mémoire ,  &  le  porte  à  préférer  cette 


(1)  Cette  femme,  opérée  le  21  février  1778»  eH 
accouchée  naturellement  le  10  juillet  1779,  &  plu* 
naturellement  encore  l’année  fuivante. 

(2)  Cette  affertion  eft  prife  d’une  lettre  de  M.  Dif- 
jprc'j  ale  iV/rnwear  à  un  Chirurgien  de  fes  amis,  qui  l’a  fait 
coinmuniquer  à  l’Académie, 
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©pération  à  rinftrument.  Il  l’exécute  à  l’inftant ,  & 
prefque  en  un  feui  coup  de  biftouri ,  quoique 
dans  un  lieu  obfcur ,  dans  une  ibupente  ou  efpèce 
d’armoire ,  qui  fervoit  de  chambre  ou  de  lit  à  la 
femme.  Il  l’exécuta  aulli  promptement  &  auffi 
fûrement,  quoique  la  mère,  attirée  par  les  cris  de 
fa  fille  ,  fe  foit  jettée  précipitamment  fur  le  bras 
de  ce  Chirurgien  au  moment  où  il  tranchoit  la 
fymphyfe.  A  peine  la  feétion  eft-elle  faite ,  que 
l’enfant ,  poulie  par  la  douleur ,  franchit  en  entier 
le  palTage  f  mais  il  étoit  déjà  mort.  Sa  mère ,  plus 
heureufe ,  fe  lève  dès  le  premier  jour  ,  fort  de  fa 
foupente  au  troifième ,  &  furprife  alors  au  coin 
de  fon  feu  par  M.  Defprés  qui  venoit  la  panfer, 
elle  remonte  promptement  &  fans  aide  dans  un 
lit  élevé  de  douze  ou  treize  échelons  au-delTus  du 
foyer  (  i  ).  Les  partifans  de  la  fedion  du  pubis 
moins  prévenus  aujourd’hui  que  dans  les  premiers 
temps,  n’oferoient  fans  doute  avouer  un  pareil 
fait ,  &  fe  feroient  un  devoir  de  le  retrancher  de 
la  lifte  de  ceux  qu’ils  ont  publiés  ,  s’ils  avoient 
connoiflànce  (  z)  des  détails  qu’en  a  reçus  l’Aca¬ 
démie  de  Chirurgie. 

(i)  Voyez  ces  détails  dans  les  recherches  hift.  & 
pratlq.  fur  la  feftion  du  pubis ,  par  M.  le  Roj> 

(4)  La  femme  qui  ne  s’eft  foumife  à  l’opération  que 
dans  l’efpoir  d’une  récoinpenfe  pécuniaire ,  a  déclaré 
n’avoir  gardé  le  lit  auçun  iuftant  :  ces  détails  bien  cir- 
conftanciés  &  bien  avérés  ont  été  envoyés  à  l’Aca¬ 
démie  de  Chirurgie. 
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Autre  fait.  ioyô.  La  femme  de  Batigny  opérée  par  M.  G. 
&  accouchée  à  l’indant  même  au  moyen  du 
forceps,  a  fourni  également,  depuis,  la  preuve  la 
la  plus  complète  de  l’inurilité  de  cette  opération,  & 
de  Tabus  qu’on  en  a  fait  à  fon  égard  ;  puifqu’elle  eft 
accouchée  h  promptement  l’année  fuivante  que  fa 
Sage-femme  n’a  pu  fe  rendre  alFez  tôt  auprès  d’elle 
pour  recevoir  fon  enfant.  Il  y  a  lieu  de  préfumer 
que  celle  qui  fut  opérée  fous  les  yeux  du  Vice-Préfi- 
Fait  de  Ca-  dent  du  Collège  de  Chirurgie  de  Cadix  en  1 780,  par 
un  Elève  de  ce  Collège ,  aura  donné  depuis  les 
mêmes  marques  de  fécondité,  &  ne  fe  fera  pas  moins 
.  heureufement  délivrée  \  car  les  fuites  de  l’opéra¬ 
tion  nous- confirment  dans  l’opinion  que  fon  baffin 
n’étoit  pas  plus  mal  conformé  que  celui  des  autres 
femmes. 

2077.  D’après  les  preuves  éclatantes  de  l’inu¬ 
tilité  de  la  feélion  du  pubis  chez  la  plupart  ées 
femmes  dont  nous  venons  de  parler ,  &  de  l’abus 
qu’on  en  a  fait  dans  le  cours  de  très-peu  d’années  i 
d’après  celles  que  nous  avons  déjà  données  de  fon 
-infufEfance  &  de  fes  dangers ,  dans  le  cas  où  la 
défeétuofité  du  baffin  rend  l’accouchement  impof- 
fible ,  fur  quelle  bafe  fes  défenfeurs  en  établiront- 
’ils  la  prééminence  fur  l’opération  céfarienneî  Ci¬ 
teront-ils  le  fait  de  la  ville  d’Arras ,  publié  par 
M.  B.et[  (i)  ;  celui  de  M.  Siebold  dont  nous  avons 


(i)  A  Arras,  le  24  avril  1778. 
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yarlé  plus  haut  (i)  ;  celui  de  M.  Nagel  (  z),  de 
M.  Guérard  (  5  ) ,  de  M.  Bonnard  (  4  ) ,  de  . 

M.  Duret  (  5  ) ,  de  M.  du  Chaujfoi  (  é  ) ,  de 
M.  Riolay  (7),  de  M.  Lavaguigno  (8),  de 
M.  de  Mathiis  (9)  de  M,  T.  (10),  &c.  &c.î 
Perfonne  n’ignore  que  dans  prefque  tous  ces  cas 
la  mère  ou  l’enfant  en  ont  été  les  triftes  viétimes  j 
&  que  ces  faits  fourniflènt  le  complément  des 
preuves  que  nous  cherchons. 

2078.  La  femme  opérée  dans  la  ville  d  Arras ,  Faits  de  la 


(i)  Wisbourg ,  le  24  février  1778. 

(i)  Chirurgien  du  Prince-Evêque  de  Spire ,  1*  5  avril 
1778,  &  annoncé  dans  la  Gazette  de  Francfort  du  ii 
du  même  mois. 

(3)  A  Dufleldorp  ,  le  10  mai  1778. 

(4)  Chirurgien  à  Hefdin,le  12  février  1778. 

(s)  Chirurgien  de  l’Hôpital  de  la  Marine,  à  Breft,  le 
la  février  1779. 

(6)  Chirur^en  en  chef  du  grand  Hôtel-Dieu  de 
Lyon  ,  le  5  décembre  1781. 

(7)  Chirurgien-Accoucheur  à  Pimpol  en  Bretagne  , 
le  lï  février  1783. 

(8)  Chirurgien  collegié  à  Gênes,  &  en  fondions 
alors  à  l’Hôpital,  le  29  décembre  1782. 

(9)  Chirurgien  des  Armées  du. Roi  de  Naples,  & 
alors  à  Paris  ,  où  il  fit  cette  opération  le  17  avril  1785. 

(10)  M.  V. ...  Chirurgien  à. ..  ,fuivant  mes  leçons 
en  1786,  m’a  communiqué  le  fait  dont  il  s’agit  i  en 
iBfi  priant  de  ne  pas  le  faire  connoître  pour  en  être 
l’auteur. 
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ville  d’Arras  mourut  avaiit  la  fin  du  troifième  jour,  Sc  fou 
h'od ,  ■&  "dëenfant  donna  fi  peu  de  fignes  de  vie ,  qu on  n ofe- 
M.  Nagd.  j-Qjj.  a(fui;er  qu’il  eût  été  ondoyé  vivant.  Celle  de 
Wisbourg  éptouva  les  fuites  les  plus  lacheufes 
quoiqu’on  n’eût  porté  l’écartement  des  os  qu’à 
quinze  ou  dix -huit  lignes  ^  &  ne  dut  fa  conferva- 
tion  qu’à  la  prudence  &  à  la  fagacité  de  M.  Sieboli 
qui  n’ofa. étendre  cet  écartement  au-delà  j  certain, 
d’après  de  nombreufes  expériences ,  qu’il  devien- 
droit  infailliblement  mortel.  Malgré  ces  quinze  à 
dix-huit  lignes  ajoutées  à  un  baflin  qui  en  avoit 
déjà  trente-trois  de  diamètre,  il  fallut  comprimer 
fortement  la  tête  de  l’enfant,  &  même  l’écrafer 
en  quelque  forte  pour  en  obtenir  la  fortie.  Dans 
le  fait  de  M.  Nagell  c’eft  une  exoftofe  de  la  faillie 
du  facrum  ,  qui  s’avance  de  quelques  pouces 
lans  le  baÛîn ,  qui  détermine  à  pratiquer  la  feriion 
du  pubis.  On  ne  détermine  pas  le  degré  d’écarte¬ 
ment  qu’elle  produifit  j  mais  il  paroît  qu’on  ne  l’a 
porté  qu’à  un  pouce  &  demi.  On  retourna  l’en¬ 
fant,  &c  on  en  fit  promptement  l’extradion, 
malgré  les  difficultés  qu’on  eut  encore  à  furmonter  : 
il  ne  donna  de  fignes  de  vie  que  pendant  un  quart 
d’heure  -,  &  la  mère  mourut  avant  la  fin  du  hui¬ 
tième  jour.  Ce  fut  le  lendemain  de  là  mort  de 
cette  femme  &  huit  jours  après  celle  de  l’enfant, 
que  la  Gazette  de  Francfort  annonça  que  l’ope¬ 
ration  avoit  eu  le  plus  heureux  fuccès.  On 
retrouva  point  à  l’ouverture  du  cadavre  l’exoftole 
qui  avoir  déterminé  à  opérer  j  mais  on  vit  un 

baflin 
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talîîn  de  trois  pouces  de  diamètre  feulement.  Les 
fymphylès  facro-iliaques  étoient  très-mobiles ,  les 
parties  extérieures  de  la  génération ,  les  lèvres  de 
la  plaie  »  le  vagin  &  la  partie  poftérieure  de  la 
matrice  gangrenées ,  &  le  tüTu  cellulaire  circon- 
voilîn  ,  rempli  d’un  ichor  très-fétide.  M. 

Médecin ,  Confeiller  intime  du  Prince-Evêque 
de  Spire  5  qui  a  publié  cette  obfervation  ,  fait 
remarquer  que  la  femme  étoit  accouchée  depuis 
peu  de  fon  dernier  enfant ,  &  qu’elle  en  avoit  eu 
plufieurs  vivans. 

1079.  Celle  qui  fait  le  fujet  de  l’obfervation  de  Fait  de 
M.  Guérard  étoit-  bien  plus  contrefaite,  puifqu’on 
ne  trouva  fon  baflîn  ,  à  l’ouverture  du  cadavre  j 
que  de  deux  pouces  fix  lignes.  Ne  pouvant  s’ac¬ 
corder  fur  la  néceffité  de  l’opération ,  Sc  l’un  des 
oonfultans  fe  perfuadant  qu’on  pouvoir  extraire 
l’enfânt  fans  ce  fecours  extraordinaire  ,  on  fut 
chercher  un  des  pieds  qui  fe  préfentoit  dans  le 
voifinage  du  col  de  la  matrice ,  ôc  qu’on  ne  put 
ainener  que  difficilement  dans  le  vagin.  On  fit 
beaucoup  d’efforts  inutiles  ,  foit  pour  faire  def- 
cendre  ce  pied ,  foit  pour  aller  prendre  le  fécond , 

&  ce  n’eft  qu’à  la  fuite  de  ces  efforts  qu’on  pra¬ 
tiqua  la  fedion  du  pubis.  Quoiqu’elle  eût  donné 
un  pouce  &  demi  ou  environ  d’écartement ,  l’ex- 
tradion  de  l’enfent  n’en  devint  pas  plus  aifée  j 
on  mit  à  contribution  toutes  les  reflburces  de  fart, 

&  toutes  furent  infrudueufes.  On  arracha  d’abord 
la  jambe  gauche,  &  on  ^epoufïà  le  tronçon  de  la 
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cuifïè  dans  la  matrice,  pour  fe  frayer  une  routé 
vers  la  fécondé  extrémité  qu'on  ne  put  dégager 
quoique  M.  Guerard  ôc  deux  confultans  y  travail! 
laifent  tour-à-tour.  La  tête  paroilfant  vouloir  fe 
rapprocher ,  on  attendit ,  efpérant  qu  elle  s'enga- 
geroit,  ôc  trompé  dans  cette  nouvelle  attente 
on  ouvrit  le  crâne ,  on  en  évacua  le  cerveau ,  & 
oh  appliqua  fucceffivement  le  forceps  &  le  crochet. 
On  ne  put  en  détacher  que  quelques  pièces ,  au 
moyen  d’une  forte  de  tenaille ,  &  le  relie  parut 
inébranlable  :  la  nature ,  après  cinq  heures  de 
repos  ,  l’expulfa  cependant.  Cette  opération , 
commencée  à  une  heure  après-midi ,  ne  fut  ter¬ 
minée  que  furies  neuf  heures  du  foir,  &la  femme 
y  furvécut  onze  jours. 

¥ait  de  M.  2o8o.  La  conduite  de  M.  Bonnard  paroîtrâ  bien 
Bonnard,  p^  couper  Complètement  la 

îymphyfe  du  pubis  qui  lui  parut  olïîfiéê*  & 
imaginant  bien  que  ce  fèroit  en  Vain  qu’il  le  feroit 
par  rapport  à  l’état  des  fymphyfes  facro-iliaques, 
qui  dévoient  être,  dit -il,  également  endurcies, 
il  aima  mieux  recourir  à  l’opération  céfarienne , 
qu’il  allure  avoir  faite  en  deux  minutes.  Il  con- 
ferva  l’enfant  qui  étoit  très-gros  5  mais  la  femme 
mourut  quelques  jours  après.  Si  l’on  ne  peut 
attribuer  fa  mort  à  la  fedion  du  pubis,  qui  na 
été  que  commencée,  il  n’ell  pas  moins  certain 
que  la  confervation  de  l’enfant  a  été  le  fruit  de 
ropération  céfarienne  :  le  balîîn  n’ayant  été  évalue 
qu’à  deux  pouces  de  diamètre,  &  l’iiilloire  de  lîi 
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feÛion  du  pubis  n'offrant  encore  aucun  exemple 
de  fuccès  eh  pareils  cas. 

Z081.  Le  fait  de  Breft,  communiqué  à  TAcâ-  Fait  de 
démie  par  M.  Duret  j  n  eft  pas  moins  alarmant  '  • 
que  celui  dé  Spire  ,  de  Dulfeldorp ,  &  de 
plufieurs  autres  encore  dont  nous  ferons  mention  j 
quoique  la  femme  n  eût  pas  fuccombé  aux  fuites 
fâcheufes  de  l’opération.  Un  travail  déjà  très- 
long  ,  une  exoftofe  de  la  groflèur  d’une  noix  , 
fituée  à  la  partie  latérale  droite  du  facrum  au- 
deffus  de  foh  union  avec  le  coccix ,  plufieurs  appli¬ 
cations  infruétueufes  du  forceps  (  i  ) ,  quoique 
la  tête  alongée  fût  engagée  jufqu’au  milieu  du 
baffin ,  furent  encore  les  motifs  qui  déterminèrent 
à  faire  cette  opération.  On  en  obtint  à  l’infiant 
un  écartement  d’un  pouce ,  &  il  s’étendit  jufqu’à 
trois  travers  de  doigt  lorfque  la  tête ,  reprife  de 
nouveau  avec  le  forceps  (2) ,  traverfa  le  détroit 
fupérieur.  Dans  ce  moment  la  plaie  extérieure 
fe  prolongea  tellement  vers  la  vulve,  qu’elle  ne 
s’en  trouva  féparée  que  par  une  efpèce  de  pont  de  la 
largeur  de  deux  à  trois  lignes ,  qui  fe  détruifit  dès 

(1)  Une  plaie  contufe  à  la  partie  latérale  droite  du 
coronal,  &  une  autre  à  la  partie  poftérieure  de  k 
région  temporale  gauche,  démontrent  trop  clairement 
que  le  forceps  a  été  mal  appliqué  chaque  fois  ,  pour 
qu  il  foit  necelTaire  d’en  donner  d’autres  preuves. 

(2)  Ce  ne  fut  encore  que  par  des  applications  réitérées 
de  cet  infiniment ,  &  au  moyen  des  plus  grands  efforts, 
qu’on  parvint  alors  à  extraire  la  tête. 
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les  premiers  jours-,  de  forte  qu  après  ce  temps,  ces 
deux  ouvertures  n'en  firent  qu  une ,  que  la  déchi 
rure  du  périnée  rendit  plus  grande  encore.  L’en¬ 
fant  ne  donna  aucun  figne  de  vie  :  mais  la  femme 
fubfifte ,  accablée  d’infirmités  qui  proviennent  de 
l’opération.  Conduite  à  l’Hôpital  des  pauvres  après 
foixante  jours  de  traitement  chez  elle ,  elle  y  paifa 
un  autre  mois  au  lit ,  &  en  fortit  fans  être  guérie. 
Les  os  pubis ,  dont  l’extrémité  s’eft  exfoliée,  ne 
fe  font  pas  réunis ,  &  fe  trouvent  écartés  de  plus 
d’un  demi-pouce  encore  i  la  veflîe ,  dont  la  gan¬ 
grène  a  détruit  une  grande  portion  de  la  partie  anté¬ 
rieure  ,  &  autant  de  celle  du  vagin ,  forme  entre 
eux  une  forte  de  hernie ,  de  la  furface  de  laquelle  les 
urines  diftillent  continuellement  par  deux  ouver¬ 
tures  qui  paroifiènt  celles  des  uretères.  La  femme 
a  de  plus  une'defcente  de  matrice  &:  de  vagin 
de  la  grolïèur  du  poing  (i). 

2082.  Si  tous  les  Praticiens  dont  nous  venons 
de  parler  ont  eu  pour  objet  de  conferver  la  mère 
&  l’enfant  en  pratiquant  la  feétion  du  pubis, 
M.  du  Chaujfoi  ne  femble  l’avoir  préférée  à  l’opé¬ 
ration  céfarienne ,  que  parce  qu’il  avoir  la  plus 
grande  certitude  de  la  mort  de  l’enfant,  la  der¬ 
nière  lui  paroiiïànt  trop  dangereufe  pour  la  mère  : 


(i)  Ces  détails  ultérieurs  à  l’obfervation  de  M.  Duret, 
tn’ont  été  communiqués  par  M.  de  Rougemont,  alors 
Chirurgien  Aide  -  Major,  Démonftrateur  à  rHôpûd 
militaire  de  Breft. 
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mars  ï  evénément  lui  prouva  bientôt  que  4à  nou¬ 
velle  ne  1  etoit  pas  moins ,  quand  la  mauvaife  con¬ 
formation  du  baffin  eft  extrême.  Elle  fut  difficilè 
parce  que  l-inftrument  ne  rencontra  point  la  fym- 
phyfe  êè  tomba  fur  le  pubis  droit  à  deux  lignes' 
dè'là ,  comme  M.  le  Roy  te  porta  fur  le  pubis 
gauche.  Il  n  y  eut  d’abord  qu’un  écartement  de 
dix  lignes,  qu’on  augmenta  graduellement  jufqu’à' 
deux  pouces  fepr.  On  appliqua  le  forceps  à  plti- 
feurs  reprifes  &  inutilement  chaque  fois ,  & 
l’on  finit  enfin  par  retourner  l’enfant,  mort  depuis 
long-temps,  pour  l’extraire  par  les  pieds.  La  mère  ' 
le  fuivit  au  tombeau  cinquante-deux  heures  après 
l’opération  ,  &  l’ouverture  de  fon  cadavre  fit  re¬ 
marquer  les  mêmes  défordres  que  chez  celles 
qui  avoient  fuccombé  avant  elle  à  la  fedion  dm 
pubis.  Le  petit  diamètre  du  détroit  fupérieur 
n’étoit  que  d’un  pouce  fept  lignes. 

2083.  La  femme  qui  fut  opérée  par  M.  Riollay 
y  fur  vécut  beaucoup  moins  que  celle  de  M.  du 
Chaujfoy,  quoique  l’opération  &  l’extradion  de  Fait  de 
l’enfant  euffent  été  plus  facilesj  car  elle  mourut 
.une heure  &  demie  après,  dans  un  troifîème  accès- 
de  fyncopes  (  i  ).  Le  Chirurgien  n’avoit  eftimè 
le  diamètre  du  balîin  que  de  deux  pouces  huit  à 
neuf  lignes^,  d’après  l’application  du  pelvimet  de 


(2)  M.  Riollay  m’en  envoya  l’obfervation  dans  le  tempSp 
peur  l’Académie  de  Chirurgie  ,  ainfi  que  le  bafiin  de 
k  femme ,  qui  fait  aujourd’hui  partie  de  ma  colleCïbn» 
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M.  Coutouly  ;  mais  il  s’eft  trouvé  de  trois  pouces 
à  l’ouverture  du  cadavre  ;  tandis  que  la  diftance  de 
la  pointe  du  coccix  au  bord  inférieur  de  la  fym. 
phyfe  du  pubis  n’étoit  que  de  deux  pouces  quatre 
lignes.  L’écartement  des  os  fut  porté  à  deux  pouces 
&  demi  j  l’enfant ,  retourné  &  amené  par  les  pieds, 
étoit  mort,  &  fans  doute  depuis  quelque  temps, 
fe  trouvant  déjà  couvert  de  phliélaine  i  fa  tête 
.étoit  trois  pouces  neuf  lignes  de  petit  diamètre. 
Depuis  l’inftant  où  s’eft  fait  le  plus  grand  écar¬ 
tement  des  os,  jufqu’à  celui  de  la  mort,  la  femme 
ii’a  celle  de  fe  plaindre  d’une  douleur  des  plus 
aiguës  vers  les  reins ,  &  fur-tout  du  côté  gauche, 
où  la  fymphyfe  facro-iliaque  s’eft  trouvée  déchirée, 
&■  entre-ouverte  de  quatre  à  cinq  lignes,  tandis  que 
celle  du  côté  droit  ne  l’étoit  que  de  trois  à  quatre. 

2084.  La  fedign  du  pubis  pratiquée  dans  l’Hô¬ 
pital  de  Gênes  n’euà:  pas  un  fuccès  différent.  Se. 

Fait  de  M,  perfuadant  que  l’enfant  étoit  mort ,  on  en  fit  l’ex- 
Lava^umo.  crochet,  mais  on  l’amena  vivant, 

&  il  y  furvécut  plufieurs  heures.  La  femme  ne 
mourut  que  le  10  janvier  fuivant  (i).  Les  os  pubis, 
à  l’examen  du  cadavre,  fe  trouvèrent  encore  écartés 
de  deux  travers  de  doigt  j  on  obferva  que  les 
parties  extérieures  de  la  génération  étoient  gan- 
grénées,  ainlîque  le  vagin  &  la  matrice;  &  que  le 
petit  diamètre  du  détroit  fupérieur  n’avoit  que 
deux  pouces  cinq  lignes. 


(i)  Le  treiziètUe  de  l’opération. 
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208  f.  Le  fait  de  M.  de  Mathüs  ii*eft  pas  celui 
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qui  concerne  la  femme  Huguet ,  &  qu  on  a  publie 
fous  fon  nom,  §  2058  :  l'Auteur  fe  ferok  plus 
prelTé  de  le  faire  connoître  s’il  eût  refîèmblé  à  ce 
dernier,  La  femme  (i)  qui  fait  le  fujet  de  l’obfer- 
vation  dont  il  s’agit,  avoir  eu  précédemment  trois 
enfans.  Elle  étoit  accouchée  naturellement  de  fort; 
premier,  qu’elle  ne  perdit  qu’à  l’âge  de  quinze  mois  : 
mais  le  fécond  avoit  été  tiré  par  les  pieds ,  &  le 
troihème  au  moyen  du  crochet  j  celui-ci,  par  urt 
Etudiant  en  Chirurgie,  &  celuMàpar  un  Chirurgien 
à  qui  l’art  des  accouehemens  étoit ,  de  fon  aveu  , 
abfolument  étranger.  M.  ûfc  AfczrAiir,  qu’une  Sage- 
femme  fitappeller  lors  du  quatrième  accouchement, 
n’évaluant  le  diamètre  du  baifin  qu’à  trois  pouces 
moins  un  quart ,  fe  perfuada  que  la  feétion  du  pubis 
étoit  la  feule  relïburcè  qu’il  dût  employer.  Il  la 
pratiqua  ,  après  avoir  attendu  pendant  quelque 
temps  M.  k  Roy  y  mon  frère  ,  &  moi,  qu’il  avoit 
appelles  en-  confultationj  un  plus  long  délai  lui 
paroillàht  devoir  la  rendre  infructueufe  pour  l’eiir 
fant,  parce  qu’une  anfe  du  cordon  ombilical  étoit 
au  dehors.  Il  éprouva  dans  ce  cas,,  combien  la 
nouvelle  opération  pouvoit  offrir  de  difficultés,  & 
devenir  dangereufe.  L’inftrument  ayant  quitté  la 
ligne  verticale  de  la  fymphyfe,  foit  avant,  foit 
après  que  la  fedtion  en  fut  faite,  tomba  fur  la 
branche  defcendante  de  l’os  pubis  droit,  &:  la 


(i)  Mark  me  Plumet,  Fauxbourg  S.  Germaia*. 
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coupa  tranfverfalement  ,  de  la  manière  la  pins 
nette ,  à  fix  lignes  ou  environ  au  -  delfous  de  la 
{ymphyfe  même:  comme  on  le  remarque 2, 
pL  XVII.  Mais  pour  la  couper  ainfi,  il  fallut  y 
employer  la  plus  grande  force ,  &  il  paroît  que 
ce  n’eft  encore  qu  après  avoir  haché  long -temps 
en  d  autres  endroits,  qu'il  crut  y  être  parvenu,  car 
rinftrument  recommençant  à  fcier  à  une  demi- 
ligne  de  cette  fedion ,  s'ébrécha  profondément  en 
deux  endroits  ,  &  laiflk  fes  fragmens  implantés 
dans  l’os  où  ils  fe  remarquent  encore.  Croyant 
l'opération  achevée  (  i  ),  M.  de  Mathüs  introduifit 
la  main  pour  prendre  les  pieds ,  pendant  que  deux 
aides  éçartoient  les  cuifoes  avec  tant  de  forces ,  & 
■fur-tout  la  droite  qui  étoit  confiée  à  une  perfonne 
robufte,  que  la  tête  de  quelques-uns  des  mufcles 
attachés  à  la  branche  du  pubis  &  de  l'ifchium  en  fut 
déchirée  partiellement.  N'ayant  pu  dégager  quê  le 
pied  gauche,  il  tira  deifus ,  &  moyennant  beaucoup 
d'efforts  il  obtint  la  fortie  de  l’enfant.  Une  fuite  de 
méprifes  fingulières,  fans  lefquelles  cet  enfant  auroit 
échappé  à  notre  connoiffance,  le  fit  dépofer  chez 
moi,  où  je  l'examinai  en  préfence  de  plufieurs  per- 
fonnes,  qui  jugèrent  à  propos  qu'on  en  dreffât  pro¬ 
cès  -  verbal.  Il  étoit  du  poids  de  cinq  livres  &  un 

(i)  Nous  aurions  quelques  raifons  de  croire  que  la 
fçélion  de  la  fymphyfe  n’étoit  pas  faite  entièrement 
alors ,  &  ne  l’a  été  qu’aptes  la  mort.  Les  partifans  de  cette 
opération  ne  feroient  peut-être  pas  fâchés  que  M.  dt 
Mathiis  en  fît  l’aveu, 
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quart  i  fa  tête  n’avoit  que  trois  pouces  &  un  quart 
de  petit  diamètre  j  mais  ayant  été  en  quelque  forte 
écrafée  en  traverfant  le  baffin,onpouvoit  aifément 
la  réduire  de  Tétendue  de  fix  lignes ,  en  la  compri¬ 
mant  entre  les  branches  du  compas  d  epailleur.  La 
cuilfe  droite  étoit  fraéturée  dans  fon milieu,  &  le 
bras  gauche  au  -  deiïbus  de  rinfertion  du  mufcle 
deltoïde  (i).  Cet  enfant,  qui  étoit  très-animé  à 
rinftant  où  Ton  en  dégagea  le  pied  ,  ne  donna 
aucun  ligne  de  vie  après  fa  fortie.  A  peine  la 
mère  fut -elle  délivrée,  qu’elle  tomba  dans  un 
état  de  fuffocation  alarmante  j  qu’elle  éprouva 
de  légères  convullions,  &  qu’elle  fe  plaignit  de 
vives  douleurs  dans  les  lombes  &  la  cuilîe'gauche, 
qui  continuèrent  jufqu’à  la  mort  :  ce  fut  au  neu¬ 
vième  jour.  L’ouverture  du  cadavre  (2)  faite  en 
préfence  de  plulîeurs  Médecins  &  Chirurgiens, 
démontra  inconteftablement  qu’elle  étoit  morte 
des  fuites  de  l’opération.  Il  feroit  trop  long  d’en 
faire  connoître  les  détails  j  nous  dirons  feule¬ 
ment  que  M.  de  MatKiïs^  à  la  vue  de  tant  de 
défordres ,  fut  tellement  ému ,  qu’il  s’en  trouva 

(i)  M.  de  Mathiis,  8c  M.  Rojfi^nol^  Chirurgien  qui 
Tavoit  aidé  ,  ne  Tachant  pas  que  l’enfant  avoit  été  porté 
chez  moi ,  ne  convinrent  de  ces  faits  cpie  lorfque 
j’ofFris  de  leur  en  donner  la  preuve. 

(  2  )  Elle  fut  commencée  clandeftinement  dans  la 
nuit ,  &  fufpendue  par  l’arrivée  d’une  perfonne  inat¬ 
tendue  qui  ne  permit  pas  de  la  continuer  :  mais  on  y; 
procéda  enfuite  de  la  manière  la  plus  authentique^ 
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mal  &:  tomba  en  défaillance  :  fi  la  douleur  qu’il 
en  témoigna  na  pas  été  feinte ,  on  peut  alTurer 
qu’il  ne  pratiquera  pas  de  fi-tôt  cette  nouvelle  opé¬ 
ration,  fur  le  compte  de  laquelle ,  avoua-t-il  alors, 
on  l’avoit  étrangement  abufé.  Nous  obferverom 
que  le  diamètre  du  balÏÏn  n’étoit  que  de  deux 
pouces  fix  lignes.  Je  conferve  ce  baffin  avec  celui 
de  la  cinquième  femme  opérée  par  M.  k  Roy , 
&  celui  qui  me  fut  envoyé  par  M.  Riollay. 

Faits  de  M.  io86.  Une  exoftofe  qui  s’étoit  élevée  fur  la 
première  fauflè  vertèbre  du  facrum,  au  point  de  ne 
laifièr  que  dix-huit  à  vingt  lignes  de  petit  diamètre 
au  détroit  fupérieur ,  détermina  M.  .  . .  à  pra¬ 
tiquer  la  feâion  du  pubis ,  au  mois  de  novembre 
1 785  ,  fur  une  femme  qui  étoit  accouchée  quel¬ 
ques  années  auparavant  d’un  enfant  mort  &  pu¬ 
tréfié  :  mais  il  n’y  procéda  qu’après  avoir  appliqué 
le  forceps  plufieurs  fois ,  &  avoir  été  cherchât 
les  pieds  &  dégagé  le  tronc  entièrement ,  l’enfant 
étant  mort ,  èc  la  femme  expirante.  Elle  fut  com¬ 
mencée  au  moyen  d’un  rafoir ,  Ôc  achevée  avec 
un  couteau  ordinaire  qu’on  aiguifa  fur  une  pierre, 
ne  pouvant  fe  procurer  d’autres  inftrumens.  A 
peine-  fut-elle  faite  que  la  tête  de  l’enfant ,  la  feule 
partie  qu’on  n’avoit  pu  extraire ,  franchit  le  dé¬ 
troit  ,  &  que  la  femme  mourut.  M.  Brodthlag 
le  jeune  (i)  offre  également  un  exemple  de  l’abus 
trop  fréquent  de  cette  opération  ;  mais  d’une 


(i)  Journal  de  Méd.  tom.  63,  année  1785 ,  p. 
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autre  efpèce ,  &  fur  lequel  nous  ne  nous  permet¬ 
trons  aucune  réflexion  j  ayante  fléjà  palîé  de  beau¬ 
coup  les  bornes  dans  lefquelles  nous  aurions  voulu 
pouvoir  circonfcrire  cet  article.  La  femme  qui 
fait  le  fujet  de  fon  obfervation  avoit  eu  précédem¬ 
ment  deux  enfans  *,  &  c  eft  après  avoir  amputé 
le  bras  du  troifième ,  qu’on  aflura  être  mort , 
qu’on  pratiqua  Fopération.  Les  os  s’écartèrent  de 
deux  pouces ,  dit  l’Auteur ,  &  raccouchement  fe 
termina  feul  une  heure  &  demie  après  :  la  femme 
guérit  complètement  en  vingt-deux  )ours.  Nous 
n’avons  pu  nous  procurer  aucune  connoiflance  du 
Lit  de  Naples ,  dans  lequel  on  aflure  que  la  femme, 
mourut  d’hémorragie  (i). 

Section  IV. 

Conféquences.  qu  an  doit  déduire  des  expériences 
&  des  obfervations  qui  font  le  fujet  des  deux 
Sections  précédentes. 

ioSy.  Si  l’on  a  cru  la  feétion  du  pubis  plus 
Ample,  plus  facile  &:  plus  fûre  que  l’opération 
céfarienne  ,  dans  un  temps  où  l’obfervation  n’a- 
voit  pas  encore  fait  connoître  les  difficultés  qu’elle 
devoit  offrir,  &  les  dangers  qui  pouvoient  la  fui- 
vre ,  doit-on  en  penfer  de  même  aujourd’hui  ? 
Combien  de  fois  déjà  n’a-t-on  pas  été  obligé  de 
recourir  à  la  fcie,  pour  féparer  les  os  pubis,  &• 

(i)  Voyez  b/i.  Lauverjat  y  nouv.  Méthode  de  faire 
l’opération  céfarienne,  pag.  252, 
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ne  $  eft-on  pas  trouvé  dans  Timpoffibilité  de  les 
écarter  après  leur  féparation  ?  Combien  de  fois 
cette  bpération  a-t-elle  préparé  une  voie  libre  au 
fœtus,  dont  la  confervation  doit  néceflairement 
entrer  dans  le  plan  de  l’opérateur,  tout  auffi  bien 
que  celle  de  la  mère  ;  &  faire  partie  du  fuccès  ? 

2088.  Cette  nouvelle  opération  paroîtra  plus 
jfimple  &  moins  douloureufe  que  la  céfarienne, 
fi  on  s’arrête  à  l’étendue  de  l’incifion ,  à  la  na¬ 
ture  &  à  l’importance  des  organes  qu’elle  inté-' 
reflè  :  c’eft  un  fait  inconteftablè.  L’on  ne  divife 
les  tégumens  &  les  graiflès ,  que  de  la  longueur  de 
deux  pouces  &  demi  au  plus ,  ainfi  que  la  fym- 
phyfe  du  pubis  j  l’on  ne  coupe  que  de  petits 
vaifièaux  incapables ,  pour  l’ordinaire-,  de  fournir 
beaucoup  de  fang,  &  l’inftrument  n’intérelTe  pas 
la  matrice  j  l’enfant  vient  au  monde  par  la  voie 
que  la  nature  lui  a  deftinée  &  que  l’écartement 
des  os  pubis  lui  rend  plus  ou  moins  acceffiblej 
l’on  n’a  point  à  craindre  d’hémorragie  confidéra- 
ble,  ni  ces  épanchemens  de  matières  purulentes  & 
laiteufes  qui  portent  prefque  toujours  une  atteinte 
mortelle  aux  vifcères  intérieurs  qu’elles  baignent  j, 
l’on  ne  rencontre  de  difficultés  abfolues  dans  l’exé¬ 
cution  de  cette  opération  que  par  rapport  à  la  fou- 
dure  intime  des  os  j  elle  n’expole  nullement  les 
femmes  aux  hernies  confécutives  qu’on  a  fi  fré¬ 
quemment  obfervées  après  l’opération  céfarienne  î 
voilà  l’idée  qu’en  ont  eue  fes  partifans,  &  que  1^ 
plupart  en  confervent  encore. 
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ioSc).  Mais  la  fedion  du  pubis  prépare  rare- 
ment  une  ilTue  facile  à  lenfant j  car  la  plupart , aSens a“ 
jufquici,  ont  péri  au  palFage,  ou  bien  ils  ont“gî®;=/* 
été  viélimes  quelques  minutes  après  leur  for tie  ,  pubis, 
des  efforts  qu’il  avoit  fallu  faire  pour  l’opérer  (i). 

La  féparation  des  os  pubis  étant  faite,  l’on  n’a 
pu  toujours  les  écarter  ,  par  rapport  à  la  foudure 
des  os  des  îles  avec  le  facrum  ,  &  ce  cas ,  qui Jie 
paroît  pas  des  plus  rares  ôc  qui  ne  fe  reconnoîc 
qu’après  l’opération ,  la  rend  inutile  ou  infruc- 
tueufe ,  ôc  ne  fauroit  difpenfer  de  l’opération  cé- 
farienne. 

10^0.  Pour  peu  qu’on  réfléchiflè  fur  le  danger  Autré 
auquel  l’enfant  eft  expofé  dans  l’accouchement 
contre  nature  où  l’on  eft  obligé  de  l’amener  par  feftion  du  j 
les  pieds,  ôc  au  petit  nombre  de  ceux  qui  échap¬ 
pent  alors  à  la  mort ,  quand  le  balîîn  de  la  mère  n’a 
pas ,  à-peu-près ,  toutes  fes  dimeiifions  naturelles, 
on  découvre  une  autre  fource  d’accidens  à  la  fuite 
de  la  feélion  du  pubis  j  qu’on  diminueroit ,  fans 
doute,  fl  on  pouvoir  livrer  l’expulfion  de  l’enfant 
aux  contrarions  de  la  matrice ,  ou  faifir  la  tête 


(i)  Dans  le  nombre  de  trente- trois  opérations  on 
a  confervé  treize  enfans  t*  ,  &  les  autres  font  morts. 
Si  quelques-uns  l’étoient  avant ,  les  autres  ont  fuccombé 
aux  efforts  même  de  l’accouchement.  On  obferve  que 
ceux  qu’on  a  confervés  appartenoient  aux  femmes  dont 
le  baffm  étoit  le  moins  difforme. 

Nous  ignorons  fi  l’on  a  confervé  celui  de  Naples, 
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avec  le  forceps ,  comme  quelques  Praticiens  lont 
,  déjà  fait  :  mais ,  excepté  dans  ce  très-petit  nombre  de 

cas  J  Ion  a  toujours  tiré  Tenfant  par  les  pieds ,  que 
la  tête  fe  fût  préfentée  ,  ou  non. 

,  Tableau  209 1.  Si  cette  opération  ne  met  que  très-rare- 

des  accidens  .  1  •  1  1  >  r  \  ^ 

de  la  feaion  ment  a  couvert  la  vie  de  1  enrant ,  meme  lorfque 

du  pubis,  jg  baflîn  n’eft  pas  des  plus  difformes,  elle  neft 
pas  alors  toujours  exempte  d  accidens  graves  pour 
la  mère.  La  mort  de  Tun  &  de  Tautre  eft  cer¬ 
taine  ,  quand  cette  mauvaife  conformation  eÛ 
extrême  (i).  Les  fuites  de  Técartement  fpontané’^ 
des  os  pubis ,  des  os  des  îles  &  du  facrum ,  dans 
quelques  accouchemens  naturels  ou  laborieux, 
annonçoient  depuis  long-temps  celles  qu’on  de- 
voit  craindre  de  cette  nouvelle  opération-,  l’exemple 
de  la  femme  Fejpres ,  ceux  de  la  cinquième  opérée 


(i)  La  feâion  du  pubis  a  eu  des  fuites  fâcheufeS 
noh-feulement  dans  ce  cas ,  mais  en  d’autres  où  l’on 
avoit  porté  l’écartement  des  os  pubis  au-delà  d’un 
pouce  &  demi ,  quoique  le  bâffin  ne  fût  que  médio¬ 
crement  refferré.  Sur  trente-trois  femmes  dont  nous 
avons  parlé ,  douze  font  mortes  évidemment  des  fuites 
de  l’opération  eéfarienne  :  nous  n’y  comprenons  pas 
celle  qui  fait  le  fujet  de  l’obfervatîon  de  M.,  Bonnard, 
Chirurgien  à  Hefdin  ;  puifque  la  feéfion  du  pubis  n’a 
pas  été  faite  complètement.  Parmi  les  vingt  autres, 
le  plus  grand  nombre  étoient  accouchées  naturelle¬ 
ment  auparavant ,  on  l’ont  fait  depuis  très-heureufe-. 
ment  ;  &  plufîeùrs  font  reliées  infirMes, 
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par  M.  le  Roy ,  de  la  quatrième  par  M.  de  Cam- 
bon  ;  de  celle  d’Arras  ,  de  DulFeldorp  ,  de  Spire , 
de  Lyon,  de  Gênes  j  celle  de  M.  Riollay ,  de 
M.  Mathiist  &c.  ont  prouvé  que  ce  n’étoit  pas  en 
vain  qu  on  redoutoit  ces  mêmes  accidens.  Le  dé¬ 
labrement  des  parties  extérieures  &  du  col  de  la 
matrice  j  l’inflammation  &  la  gangrène  de  ce  vif- 
cère  i  des  dépôts  de  matières  purulentes ,  fanieufes 
&:  putrides  dans  le  tiflii  cellulaire  du  baflin  *,  la 
hernie  de  la  veflîe  entre  les  os  pubis  j  des  échi- 
mofes  le  long  des  mufcles  pfoas  j  la  léfîon  du 
canal  de  l’urètre  5  l’incontinence  d’urine,  &  des  gan¬ 
grènes  plus  ou  moins  profondes ,  &c.  forment  le 
tableau  des  accidens  dont  cette  nouvelle  opération 
eft  fufceptible.  En  accordant  que  ceux  de  l’opéra¬ 
tion  céfarienne  foient  aufli  formidables  pour  la 
mère  ,  au  moins  offre-t-elle  une  reffource  affurée 
&  exempte  de  tout  danger  pour  l’enlànt.  Laquelle 
des  deux  opérations  fera  donc  préférable  ? 

2092.  Quand  on  pourroit ,  fans  inconvéniens  Cas  où  lat 
pour  la  femme ,  obtenir  deux  pouces  &  demi 
d’écartement  entre  les  os  pubis  après  la  feétion  roit;  être  de 
de  leur  fymphyfe ,  l’opération  céfarienne  fera  tou- 
jours  la  feule  &  unique  reffource  que  puiflè  offrir  ^ 

la  chirurgie ,  dans  le  cas  de  mauvaife  conforma¬ 
tion  extrême  ,du  baflin  5  la  feétion  du  pubis  ne 
pourroit  entrer  en  parallèle  avec  elle ,  qu’autanc 
que  le  petit  diamètre  du  détroit  fupérieur  auroit  au 
moins  deux  pouces  &  demi  d’étendue.  Si  nous  - 
avons  fufpendu  notre  jugement ,  lors  de  notre 


vaut 

première  édition  fur  la  préférence  qu  on  devoir 
à  ces  méthodes ,  dans  le  dernier  de  ces  cas  ^  en 
attendant  des  connoilfances  plus  pofitives  fur  Tinno- 
cuité  ou  le  danger  d’un  écartement  auffi  confidéra- 
ble  j  fl  nous  exigions  que  des  hommes,  qui  n’avoient 
aucun  intérêt  à  faire  valoir  cette  nouvelle  méthode 
au  détriment  de  la  première  5  que  fes  adverfaires, 
en  un  mot,  eulTent  vu  un  écartement  de  deux 
pouces  &  demi ,  fans  rupture  des  fymphyfes  facro- 
iliaques ,  &  fans  inconvéniens ,  pour  nous  faire 
adopter  cette  nouvelle  opération  5  plus  inftruits 
aujourd’hui  fur  tous  ces  points ,  nous  ne  crai¬ 
gnons  pas  de  la  rejetter ,  &  d’alîùrer  qu’on  n’a 
jamais  écarté  les  os  pubis  de  deux  pouces  demi 
fans  qu’il  en  eût  coûté  la  vie,  à  la  femme.  Elle 
n’a  eu  de  fuccès  que  lorfqu’on  l’a  faite  fur  des 
baflîns  au  moins  de  trois  pouces  mbins  un  quart 
de  petit  diamètre,  &  qu’autant  qu’on  a  borné 
l’écartement  des  os  de  beaucoup  au-delfous  du  terme 
où  l’on  s’eft  perfuadé  l’avoir  porté j  dans  ces  cas, 
en  un  mot,  où  elle  étoit  abfolument  inutile j  le 
baffin  étant  plus  grand  encore,  puifque  nous  l’avons 
trouvé  au-delà  de  trois  pouces  fur  quelques-unes 
des  femmes.  La  feétibn  du  pubis  ne  peut  foutenir 
aucun  parallèle  aujourd’hui  avec  l’opération  céfa- 
rienne  j  on  pourroit  au  plus ,  en  quelques  circonf- 
tances  feulement ,  la  fubftituer  au  forceps  :  ne  pou¬ 
vant,  fans  de  grands  inconvéniens,  donner  au  baflin, 
•  dans  la  direétion  du  pubis  au  facrum  fupérieure- 
ment ,  que  deux  lignes  d’accroiiïèment  \  comme 

cet 
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tei  inftrument  peut ,  fans  danger,  réduire  de  deux 
lignes  lé  diamètre  de  la  tète  du  fœtus.  Mais  quel 
fera  le  Praticien  qui  préférera,  à  une  méthode  cou¬ 
ronnée  par  des  milliers  de  fucfcès ,  une  opération 
nouvelle  qui  ne  paroît  encore  qu  entourée  d  ecuè'irsï 
Si  l’on  accordoit  quelques  avantages  à  celle  -  cl' , 
ils  nè  feroient  jamais  plus  évidens  que  dans  l’en¬ 
clavement  de  l’efpèce  dont  parle  Roedéref,  où  l’oii 
ne  peut  ,  dit  -  il  ,  introduire  aucun  inftrument 
entre  la  tête  &  le  baffin ,  dans  quelque  endroit  qu’ori 
tente  de  le  faire  :  elle  mériteroit  alors  la  préférence 
fur  l’ouverture  du  crâne ,  fur  l’ufage  dés  crochets , 

&  la  feélion  céfarienne  propofée  par  le  même 
Auteur  :  elle  féroit  préférable  encore  dans  le  cas 
où  le  détroit  inférieur  eft  reiferré  tranfverfalement* 
s’il  ne  falloit  que  peu  d’écartement  pour  donner 
à  ce  diamètre  l’étendue  qui  lui  manque. 

ARTICLE  ï  V. 

De  Vopér'atwn  céfarienne. 

1093.  On  appelle  Céfarienne,  1  opération  paf  De  fôpé- 

îaquelle  on  ouvre  à  l’enfaUt  contenu  dans  le  fein 
1  \  -rr  nenne» 

de  la  rnere  une  autré  illUé  que  celle  qui  lui  étoit 

deftinée  par  la  nature.  Si  l’on  n’incife  quelque¬ 
fois  à  cet  effet  que  les  enveloppes  communes  8c 
propres  du  bas -  ventre,  le  plus  fouvent  il  faut 
incifer  encore  la  matrice  même,  &  c’eft  dans  ce 
dernier  cas  fpécialement  que  1  opération  a  reçu  le  * 
nom  de  Céfarienne  j  pouvant  être  déftgnée  fimple^ 

Tome  II,  N  n 
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ment  par  celui  de  Gaftrotomie  dans  le  preitiîër.’ 
Il  nous  paroîc  inutile  de  la  diftinguer  ici  en  ab¬ 
dominale  &  en  vaginale  ,  comme  on  Ta  fait  depuis 
peu  i  comprenant  fous  cette  nouvelle  dénomination 
toutes  les  opérations  qui  fe  font  au  col  de  la 
matrice ,  fans  intérelfer  les  parties  circonvoifines  ; 
car  il  faudroit  également  appeller  céfarienne  1 ’in- 
cifion  du  périnée,  la  feétion  des  brides,  des  cica¬ 
trices  qui  rétréciirent  le  vagin  j  celle  de  Thymen, 
des  tumeurs,  &c.  fi  Tenfant  ne  pouvoir  naître  fans 
ces  fecours. 

iC94  L’origine  de  l’opération  céfarienne  eft  trop 
obfcure ,  pour  que  nous  puiffions  en  aiîigner  le- 
poquej  c’eft4-dire,  le  temps  où  on  l’a  pratiquée 
pour  la  première  fois.  Quelques  -  uns  l’ont  fixée  à 
la  nailîànce  de  Jules-Céfary  ôc  d’autres  l’ont  fait 
remonter  au-delà.  Nous  avons  déjà  dit ,  qu’avant 
notre  fiècle,  la  plupart  des  Chirurgiens  n’a  voient  ofé 
faire  cette  opération  qu’après  la  mort  de  la  femmes 
parce  qu’ils  la  croyoient  ellèntiellement  mortelle. 
Mais  depuis  on  a  eu  le  foin  de  ralîèmbler  les  faits 
les  plus  connus  &  les  plus  propres  à  la  faire  adopter, 
non  comme  une  relîburce  alFurée  pour  la  feuune 
dans  tous  les  cas  où  la  mauv^aife  conformation  du 
baffin  peut  s’oppofer  d’une  manière  infurmon- 
table  à  l’accouchement ,  mais  comme  la  feule  qui 
puillè  être  falutaire.  Le  recueil  de  M.  Simon  y 
inféré  parmi  les  Mémoires  de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie ,  contient  foixante-dix  ou  douze  de 
ces  obfervations ,  dans  lefquelles  on  remarque  que 
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cette  opération  a  été  faite  avec  fuccès  ^  &  oïl 
pourroit  y  eh  ajouter  un  pareil  nombre  aujour¬ 
d’hui-. 

2095.  Parmi  les  premières  il  en  eft  quelques- 
unes  où  l'on  remarque  que  cette  opération  a  été 
faire  fans  néceffité,  puifque  les  femmes  étoient 
accouchées  naturellement  auparavant ,  ou  fe  font 
délivrées  heUreufement  dans  la  fuitei  Ce  recueil 
de  M.  Simon  nous  apprend  également  que  la  plu¬ 
part  de  ces  opérations ,  au  nombre  de  foixante-dix 
ou  douze  1  ont  été  pratiquées  fur  fept/bu  huit 
femmes  :  les  unes  y  ayant  été  foumifes  trois  ou 
quatre  fois  j  les  autres  cinq ,  hx ,  &  même  juf- 
qu'à  fept  fois  :  ce  qui  prouveroit  furabondam- 
ment  qu’elle  n’eft  pas  elFentiellement  rnortelle  j 
fl  toutes  ces  obfervations  étoient  vraies ,  puifqu’il 
h'eft  befoin  que  d'uh  feul  exemple  pour  en  établir 
la  preuve. 

SECtiÔN  PRÉMtâRE. 

I>es  caufes  qui  exigent  V opération  céfarienne 
des  préparations  qui  y  conviennent  i  du  temps 
de  la  faire:,  &  des  chofes  qui  y  font  néceffaires, 

205x5.  Lamauvaifè  conformation  du  baflîn  n’efl: 
pas  la  feule  caufe  qui  puilFe  rendré  l'accouche-  ' 
ment  impoffible  par  la  voie  naturelle  ^  &  qui 
doive  nous  déterminer  à  recourir  à  l’opération 
céfarienne  ;  certaines  affeélions  des  parties  molles 
dont  nous  avons  fait  mention  ^  telles  que  ces 
Nn  i 
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tumeurs  fquirreufes  à  bafe  très  ^  large ,  qu’on' 
ne  peut  enlever  fans  expofer  la  femme  à  un 
danger  plus  imminent  encore  que  celui  de  l’opé¬ 
ration  céfarienne  ,  ainfi  que  les  grolïèlîès  extra¬ 
utérines  ,  peuvent  exiger  le  même  fecours  :  mais 
ce  feroit  en  abufer  que  de  l’employer  dans  tous 
les  cas  pour  lefquels  on  l’a  recommandé  depuis 
peu. 

2097.  Cette  opération  doit  fe  pratiquer  fur 
la  femme  vivante,  &  fur  la  femme  morte.  Si 
elle  exige  beaucoup  d’attention  à  l’égard  de  la 
première  ,  l’on  ne  devroit  pas  s’en  difpenfer  en¬ 
tièrement  pour  la  fécondé  j  tant  il  eft  difficile  quel¬ 
quefois  de  s’alfurer  à  l’inftant  même  fi  elle  eft  véri¬ 
tablement  morte  ou  non.  Si  l’on  attendoit  pour 
faire  cette  opération  que  les  lignes  les  plus  cer¬ 
tains  de  la  mort  fe  manifeftalïènt ,  elle  devieiidroit 
inutile  pour  l’enfant  qui  ne  peut  furvivre  long¬ 
temps  à  fa  mère ,  s’il  refte  dans  fes  entrailles. 
D’un  autre  côté ,  l’on  ne  doit  pas  livrer  celle-ci  à 
un  trépas  inévitable  ,  lorfque  fa  mort  n’eft  peut- 
être  qu’apparente. 

2098.  L’on  ne  fauroit  retracer  trop  fouv^nt  a 
la  mémoire  de  ceux  qui  font  dans  le  cas  de  faire 
ces  fortes  d’opérations ,  l’obfervation  de  M. 
deaux  (i),  qui  eft  inférée  dans  le  Journal  des 
Savans  du  mois  de  janvier  1749.  En  faifant  con- 

(i)  M.  Rigaudeaux ,  Chirurgien  aide-major  des  hopi* 
ans  de  Douai,  6c  Accoucheur, 
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jîoître  combien  il  eft  difficile ,  en  quelque  cas ,  de 
diftinguer  letat  d’afphixie  d’une  mort  réelle ,  elle 
nous  apprend  qu’il  n’eft  pas  toujours  nécelTaire 
d’ouvrir  le  fein  de  la  femme  qui  paroît  privée  de 
la  vie  depuis  quelque  temps ,  pour  l’affiirer  à  fon 
enfant.  Ce  Chirurgien  n’ayant  pu  fe  rendre  auprès 
d’une  femme  de  la  campagne  auffi  -  tôt  qu’il  fus 
appellé  pour  l’accoucher ,  apprit  en  y  arrivant 
qu’elle  étoit  morte  depuis  deux  heures  ,  &  qu’on 
n’avoit  pu  trouver  perfonne  pour  lui  faire  l’opé¬ 
ration  céfarienne.  Ayant  enlevé  le  fuaire  qui  la 
recou vroit ,  voyant  qu’elle  confervoit  encore  un 
peu  de  chaleur  &  de  fouplellè  dans  les  membres , 
que  l’orifice  de  la  matrice  était  très  -  dilaté  &  la 
poche  des  eaux  bien  formée ,  il  fe  décida  à  l’ac¬ 
coucher  par  les  voies  ordinaires ,  &  le  fit  avec 
facilité,  en  amenant  l’enfant  par  les  pieds  après 
l’avoir  retourné.  Quoique  cet  enfant  parût  mort , 
il  ne  laiffia  pas  que  de  lui  donner  quelques  foins 
dès  qu’il  eut  délivré,  la  mère ,  &  de  recommander 
l’un  &  l’autre  aux  femmes  qui  étoient  préfentès» 
Leurs  foins  infruétueux  en  apparence  dès  les  pre¬ 
miers  momens,  ne  le  furetit  pas  dans  la  fuitCi 
Elles  ranimèrent  l’enfant  au  point  que  quelques 
heures  après  il  cripit  auffi  fort  que  s’il  fût  né  des 
plus  heureufement.  M.  Rigaudeaux  revoyant  la 
femme  avant  de  s’en  retourner  chez  lui ,  fit  écarter 
de  nouveau  le  linge  dont  on  l’avoit  enveloppée  » 
&  lui  trouvant  les  membres  auffi  fouples  que  la 
première  fois,  quoiqu’elle  parut  morte  alors  depuis 
Nu  J 
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plus  de  fept  heures ,  il  elfaya  quelques  moyens  proK 
près  à  s’aflurer  fi  elle  rétoit  réellement,  6e  ne  s  et» 
éloigna  qu  après  avoir  fait  promettre  aux  affiftans, 
qu’ils  ne  la  remettroient  dans  fon  linceul  que 
quand  fes.  membres  feroient  roides.  S’il  fut  agréa^ 
blement  furpris  en  apprenant  que  l’enfant  çtoit 
revenu  à  la  vie,  il  le  fut  bien  plus  lorfqu’on  lui 
vint  annoncer  fur  la  fin  du  jour  que  la  mère  étoit 
refilifcitée  deux  heures  après  fon  départ  de  chez  elle, 
C’étoit  le  8  feptembre  1 745 ,  &  la  mère  &  l’enfant  vf 
voient  encore  au  mois  d’août  1 748^  mais  la  première 
étoit  reftée  fourde,  paralytique  &  prefque  muette. 
Cas  ©ù  Ton  2099.  Si  l’on  rencontroit ,  immédiatement  après 
penfer  de  1^  mort  de  la  femme  ,  des  difpofitions  auffi  fa- 
à  l’accouchement,  que  celles  qu’on  re- 
fur lafemme  marque  dans  robfervatjon  de  M,  Rigaudçaux,  il 
faudroit  préférer  l’extracfion  de  l’enfant  par  les 
voies  ordinaires  à  l’opération  céfarienne.  On  ne 
pratiquera  celle-ci  qu’autant  que  les  parties  ne 
feront  pas  aufli'  favorablement  difpofées, ,  6c  on 
y  procédera  avec  autant  de  foins  que  fi  l’on  devoit 
en  attendre  le  pins  grand  fuçcès  pour  la  mère. 
Une  fimple  incifion  dans  la  diredion  de  la  Hga® 
blanche  ,  ôç  de  l’étendue  d’environ  fept  à  huit 
pouces ,  doit  être  fubftituée  à  la  fedion  cruciale 
qu’on  a  prefque  toujours  faite  en  pareil  cas  (i)* 


(  I  )  Le  Sénat  de  Venife  a  ordonné  de  faire  cettft 
opération  avec  les  mêmes’  précautions  que  fi  la  feimrse 
étoit  vivante  6c  ^  défendu  rineifion,  cruciale^ 
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2100.  Avant  de  foumettre  la  femme  vivante  . 

à  une  opération  femblable ,  il  feroit  utile  de  la  avant  de 
préparer  par  les  remèdes  généraux,,  tels  que 
faienée,  la  purgation ,  les  bains,  &c.  comme  onfi;rlafem®® 
le  fait  à  regard  des  autres  operations  majeures  : 
ces  précautions  en  alTureroient  peut-être  quelque¬ 
fois  le  fuccès.  Mais  malheureufement ,  on  ne  peut 
toujours  les  employer ,  fi  ce  n’eft  la  faignée  j 
parce  qu’on  eft  appellé  trop  tard ,  &  fouvent  même 
lorfque  les  parties  de  la  femme  ont  été  fatiguées, 
irritées ,  contufes  ou  lacérées  par  les  manœuvres: 
d’une  main  ignorante  &  téméraire. 

2101.  L’opération  céfariennea,  comme  beau-  Dntemjj*. 

’  ^  ^  OU  Ion  doife 

coup  d’autres  opérations,  un  temps  d’éleéfion  &  faire  cette 

un  de  nécefiîté  ;  celui-ci  a  toujours  lieu  après 
l’évacuation  des  eaux  de  l’amnios ,  à  moins  que 
des  circonftances  étrangères  à  celles  qui  nous  for¬ 
cent  d’opérer ,  ne  préfentent  des  indications  plus 
urgentes.  L’inftant  de  la  mort  de  la  femme ,  n’im¬ 
porte  à  quel  terme  que  ce  foit  de  la  groflelTe  (i) , 

&  celui  du  pafïàge  de  l’enfant  dans  le  bas-ventre  , 
à  l’occafion  de  la  rupture  de  la  matrice  ,  confti- 
tuent  également  le  temps  de  néceflité,.  Quant  an 


(i)  On  ne  doit  fe  difpenfer  dans  aucun  terme  de¬ 
là  groffefle  ,  fous  quelque  prétexte  que  ce  foit ,  d’ouvrir 
le  fein  de  la  femme  après  fa  mort ,  pour  affurer  la  vie 
fpirituelle  à  l’enfant  ,  qui  peut  lui  fiirvivre  de  quel¬ 
ques  temps,  même  après  les  premiers  mois,  quoiqu’il 
fuit  encore  très-petit» 
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Oçinîon 
de  quelques 
Auteurs  à  ce 
fujeu 


temps  d’éledion  ,  les  uns  imaginent  qu’on  ne  de- 
vroit  opérer  qu’après  l’écoulement  des  eaux ,  Sc 
les  autres  qu’on  doit  le  faire  auparavant  &  dès 
que  le  travail  de  l’enfantement  eft  .bien  décidé  • 
pourvu  que  le  col  de  la  matrice  foit  effacé ,  & 
l’orifice  affe?  ouvert  pour  l’écoulement  des  lochies: 
,çe  moment  nous  paroît  préférable  au,  premier. 

:iio2.  Si  on  opéroît  au  commencement  du 
travail,  &  avant  que  les  eaux  ne  foient  évacuées , 
“  on  rifqueroit,  dit  un  Auteur  moderne,  de  laiifer 
w  la  matrice  dans  l’inertie ,  en  la  débarraflant  trop 
w  promptement  :  ce  qui  procureroit  infailliblement 
»  une  perte  ,  qui  conduiroit  fans  doute  la  femme 
J»  au  tombeau  ».  Mais  les  raifons  qu’en  donne  cet 
Auteur  ne  font  ni  concluantes  ,  ni  conformes  aux 
connoiflànçes  aéluelles  de  la  phyfiologie.  Le  motif 
qui  a  déterminé  M,  Levret  à  recommander  d’opérer 
avant  l’ouverture  de  la  poche  des  eaux  eft  bien 
mieux'  fondé  :  en  opérant  avant  ce  moment  ,  dit- 
il,  l’étendue  qu’on  donne  aux  incifions,  tant  des 
parties  contenantes  du  ventre  que  du  corps  dé  la 
matrice,  fè  trouvera  beaucoup  moins  grande  après 
la  fortie  de  Tenfant ,  que  fi  Ton  n’avoit  opéré 
qu’après  l’écoulement  des  eaux.  Il  eft  bien  certain 
qu’une  incifion  de  fix  pouces  intéreflè  un  plus  petit 
nômbre  de  fibres  Ôc  de  vaifTeaux ,  lorfque  la  ma¬ 
trice  eft  encore  diftendue  par  les  eaux  ,  que  quand 
elle  eft  fortement  contraélée  fur  le  corps  de  l’en¬ 
fant  ,  &  réduite  d’un  douzièm'e  ou  d’un  quinzième 
fur  elle-mêmé,  Dans  ce  dernier  cas  ^  une  ouveï^ 
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ture  de  fix  pouces  eft  bien  plus  grande  refpedti- 
vement  au  volume  de  ce  vilcère ,  que  dans  le  mo¬ 
ment  où  il  fe  trouve  dans  fa  plus  grande  dilata¬ 
tion.  I 

zioz.  Il  nous  paroît  avantageux  d’avoir  deux  Deschofes» 

,  ,  '  /  •  r  neceffaires 

biftouris  pour  bien  exécuter  cette  operation ,  la- pour  faire 

voir,  un  droit  &  un  courbe;  celui-ci  doit  être^^^*® 
tranchant  fur  fa  convexité ,  &  celui-là  doit  avoir 
une  lame  très  -  étroite  &  boutonnée  à  fon  extré¬ 
mité.  Il  faut  auffi  des  aiguilles  courbes  &  du  fil 
ciré  pour  la  gaftroraphie ,  au  cas’ qu’on  le  juge 
néceffaire  ;  des  linges  fins ,  des  comprelTes ,  un  ban¬ 
dage  de  corps ,  &  quelques  liqueurs  fpiritueufes  , 
comme  l’eau  vulnéraire ,  l’eau-de-vie  ,  ou  l’efprit- 
de-yin  ,  qu’on  affoiblit  félon  les  circonftances  avec 
l’eau  commune. 

i  1 04.  La  femme  doit  être  placée  fur  un  lit  De  la  fi- 
allez  étroit  &  allez  élevé , pour  que  l’opérateur  & dcTkavoîrla 
les  aides  puilfent  agir  librement ,  &  avec  le  moins  femme, 
de  gêne  polTible.  Il  faudroit  que  ce  fût  fur 
celui  où  elle  doit  palier  les  premiers  temps  de 
fes  couches ,  afin  qu’on  ne  foit  pas  obligé ,  de  la 
tranfporter  &  de  la  déranger  aullî-tôt  après  l’opé¬ 
ration.  Dans  ce  cas ,  on  le  garnira  de  manière 
que  les  matelas  ne  foient  pas  mouillés  par  le  fang 
&  les  eaux ,  qu’en  retirant  les  alaifes  la  femme 
s  y  trouve  à  fec.  Elle  doit  y  être  couchée  fur  le 
dos ,  ayant  les  jambes  &  les  cuillès  alongées ,  pen¬ 
dant  le  temps  de  l’incifion  ;  &  à  demi  fléchies  , 
lerfqu’on  fera  l’extraéfcion  de  l’enfant.  On  lui  pla- 
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cera  d’ailleurs  un  traverfiii  fous  les  lombes  pour 
les  appuyer ,  &  faire  bomber  le  ventre  un  peu 
plus.  Il  faut  auflî ,  avant  de  l’opérer ,  lui  pafTer 
une  chemife  de  couches  ,  c’eft-à-dire  fort  courte 
&  fendue  par-devant  ^  telle  qu’elle  eft  indiquée 
au  §.  loiz. 

Section  IL 

Du  lieu  où.  Von  doit  faire  Vincijlon  extérieure. 

iioy.  Il  n’y  a  prefque  aucun  endroit  du  bas- 
ventre  où  l’on  n’ait  pratiqué  l’incifion  extérieure 
dans  l’opération  céfarienne.  Les  uns  l’ont  faite 
fur  les  côtés  5  d’autres  tranfverfalement ,  foit  au- 
delTus  ou  au-delfous  de  l’ombilic ,  &  plufieurs  fut 
la  ligpe  blanche  (i).  Parmi  les  premiers,  quel- 


(i)  Un  Chirurgien  du  village  d’Attiehi ,  près  Com¬ 
pïègne  ,  qui  avoir  déjà  fait  l’opération  céfarienne  avec 
fuccès,  la  pratiqua  une  fécondé  fois  en  1772,  &  tout 
auffi  heureufement  pour  la  mère ,  en  faifant  l’incifion 
extérieure  tranfverfalement  entre  l’ombilic  &  le  deflbus. 
des  fauffes  côtes  du  côté  droit.  J’ai  eu  occafion  de 
connoître  ce  Chirurgien  quelques  mois  après  cette 
opération ,  il  ne  put  me  rendre  compte  des  raifons^ 
qui  l’avoient  déterminé  à  opérer:  la  femme  eft  accou¬ 
chée  très  -  naturellement  depuis.  M.  Tuliïbon,  Chitu*'' 
gien  très-connu  à  Dourdan  ,  m’a  envoyé  la  note  d  une 
autre  opération  céfarienne  faite  de  la,même  manière,  il 
y  avoit  environ  quinze  ans  albrs ,  par  le  nommé  Sanfift» 
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ques-uiis  ont  ,confeillé  de  la  faire  obliquement  en 
defcendant  de  l’extrémité  du  cartilage  de  la  troi" 
fième  des  faullès  côtes  vers  le  pubis  *,  les  autres 
lui  ont  donné  la  forme  d’un  croiflànt  ,  &  M, 
JLevret  vouloir  qu’on  la  0t  parallèlement  au  bord 
externe  du  mufcle  droit  du  bas- ventre  ,  de  ma¬ 
nière  cependant  qu’elle  fût  également  diftante  de 
ce  mufcle ,  &  d’une  autre  ligne  conduite  de  l’ex¬ 
trémité  de  la  troifième  des  faulFes  côtes  à  l’épine 
fupérieure  de  l’os  des  îles.  Les  uns  ôc  les  autres 
ont  prefcrit  d’incifer  fur  le  côté  droit ,  lou  fur  le 
côté  gauche  ,  félon  l’état  des  vifcères  intérieurs  j 
afin  d’éviter,  par  exemple ,  de  porter  l’inftrumenr 
fur  le  trajet  d’une  tumeur  fquirreufe ,  d'une  her¬ 
nie  ,  ôcc.  Outre  ces  raifons  de  préférence,  M. 
Levret  confeilloit  encore  d’avoir  égard  à  l’attache 
fortuite  du  placenta  ,  pour  fe  décider  à  opérer 
plutôt  d’un  côté  que  de  f  autre  ,  ôc  he  pas  ouvrir 


a  la  femme  d’un  Vigneron  du  village  de  Roinville- 
fous-Aunau  ,  diocèfe  de  Chartres.  L’incifion  fut  faite 
tranfverfalement  a  un  demi-pouce  au-delTous  de  l’om¬ 
bilic.  M,  Taüibon  vit  la  femme  le  furlendcmain  de 
1  operation  :  celle-ci  eut  tout  le  fiiccès  qu’on  pouvoir 
en  attendre.  On  en  trouve  un  autre  exemple  encore 
plus  furprenant  dans  le  Journal  de  Médec.  de  Ï77Q. 
Le  chirurgien  ayant  fait  l’incifion  extérieure  trop  haut,^ 
en  fit  une  autre  obliquement  en  deffous,  &c.  il  pra-i 
tiqua  enfuite  trois  points  de  future  à  la  matrice ,  &  cette 
opération  eut  tous  le  fuccès  pofiible. 


_ Inconvé- 
hiens  de  la 
tfeâion  laté¬ 
rale  du  veu" 
îre. 
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la  matrice  dans  le  lieu  où  ce  corps  fe  trouve 
quelque  forte  greffé.  Nous  avons  déjà  démontré 
l'incertitude  des  figues  d’après  lefquels  ce  célèbre 
Accoucheur  afïliroit  que  le  placenta  étoit  atta¬ 
ché  à  tel  ou  tel  endroit  ,  &  conféquemment 
le  peu  d’attention  qu’on  doit  à  ce  dernier  pré¬ 
cepte.  S’il  falloir  incifer  fur  le  côté  du  ventre, 
ce  feroit  fur  celui  où  ’eft  incliné  le  fond  de  la 
matrice  qu’il  faudroit  lè  faire  ,  pour  que  ce  vif 
cère  fe  préfentât  mieux  à  cette  ouverture ,  &  que 
les  inteftins  &  l’épiploon  eufîènt  moins  de  facilité 
à  s’échapper  dès  le  premier,  moment. 

Z I  où.  L’incifion  paroît  plus  féconde  en  accidens 
!  ôc  plus  difficile  à  exécuter  fur  le  côté  du  ventre 
'que  fur  la  ligne  blanche.  Il  y  a  fur  le  côté, 
comme  par-tout  ailleurs ,  les  tégumens  &  le  tiffu 
cellulaire,  &  on  y  rencontre  de  plus  trois  plans 
de  müfcles  dont  les  fibres  fe  croifent  de  telle  ma¬ 
nière  qu’on  ne  peut  fe  difpenfer  de  couper  la 
plupart  en  travers  ou  obliquement  :  ce  qui  donne 
lieu  à  leur  rétradion ,  &  empêche  dans  la  fuite 
Ici^^.co-aptation  de  toute  l’épaiffeur  des  bords  de  la 
plaie ,  nécelfaire'à  leur  exade  réunion.  En  faifant 
l’incifion  obliquement  dans  cet  endroit ,  on  coupe 
en  quelque  cas  certaines  branches  de  vaifièaux 
épigaftriques ,  qui  ferpentent  au-delà  du  bord  du 
niufcle  droit  fur  lequel  l’incifion  s!étend  alfea 
fouvent  J  parce  qu’il  acquiert  beaucoup  de  largeur 
dans  les  derniers  temps  de  la  groffellè  :  ce  qui 
donne  lieu  à  une  hémorrhagie  quelquefois 
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confidérable  pour  inquiéter ,  &  engager  à  lier  ces 
vaillèaux ,  ou  à  toucher  leur  extrémité  coupée  avec 
des  médicamens  ftiptiques  ,  comme  Ta  fait  M. 
Piejlch  (  1  ).  Quand  on  incife  fur  le  côté  ,  à  peine 
le  péritoine  eft  -il  ouvert ,  que  les  intelHnSj  prelles 
dans  le  bas-ventre  ,  s  échappent  en  fe  dilatant, 
-&  viennent  ajouter  aux  difficultés  naturelles  de 
i  opération.  Si  Ton  n’eft  pas  toujours  à  couvert 
de  cet  inconvénient  en  pratiquant  Tincifion  à  la 
ligné  blanche  ,  du  moins  arrivera-t-il  bien  plus 
rarement ,  &  s’échappera-t-il  toujours  bien  moins 
d’intehins.  L’axe  longitudinal  de  la  matrice  n’étant; 
jamais  exaélement  parallèle  à  l’incifion  oblique  du 
bas-ventre  ,  l’on  ne  peut  ouvrir  ce  vifcère  fans  que 
la  plupart  de  fes  fibres  ne  foient  coupées  en  travers  i 
ce  qui  dorne  lieu  également  à  leur  rétraétion ,  rend 
la  plaie  plus  béante,  favorife  dans  la  fuite  Tiffue 
des  lochies  par  cette  voie  ,  &  expofe  la  femme 
à  d’autres  accidens  (z).  Dans  la  fedion  fur  la 
ligne  blanche ,  l’on  ne  fait  pour  ainfî  dire  que 
féparer  les  faifceaux  des  fibres  longitudinales  de 


(i)  M.  PieflcA  fut  obligé  de  toucher  avec  un  bouton 

fiiptique ,  une  branche  de  l’artère  épigaftrique  qu’il  avoit 
colpée  dans  l’opération  céfarienne.  Foy,  Journal  de 
Médecine  y  Suppl,  lypo,  pag. 

(z)  On  a  trouvé  à  l’ouverture  du  cadavre  d’une 
femme  qui  avoit  fubi  depuis  peu  de  jours  l’opération 
céfarienne,  une  portion  d’intcftin  engagée  &  pincé^ 
dans  la  plaie  de  la  matrice. 
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la  matrice ,  de  forte  que  fa  plaie  fe  rétrécit  bien 
davantage  après  lopératioii.  Enfin ,  dans  la  fedion 
latérale  du  ventre,  Ton  ne  peut  ouvrir  la  matrice 
dans  fon  milieu ,  &  Tincifion  qu'on  y  fait  fe  rap¬ 
prochant  alors  d'un  de  fes  côtés ,  intérelîè  davan¬ 
tage  les  vailTeaux  qui  font  comme  la  fource  de 
tous  ceux  qui  arrofent  cet  organe,  &  dont  la 
léfion  eft  plus  à  craindre  que  celle  des  finus  ou 
réfervoirs  qui  aboutifiènt  au  placenta* 

Avantages  2107.  Les  iiicoiivéniens  attachés  à  l'incifion  la- 
à  la  ligne ^érale  Sc  oblique  du  ventre,  nous  difoit  Solayrk 

Hanche,  &  fes  lecons  fur  l’art  des  accouchemens ,  enga^^ 
derongine.  •»  ^  » 

de  cette  fec-geront  uii  jour  les  Praticiens  à  la  faire  fur  la  ligne 

blanche.  En  attendant  ^  je  vous  confeille  d^dpéref 
en  cet  endroit^  ajoutoit-il,  Vincijion  ejl  plus  fa¬ 
cile  &  moins  douloureufe  j  parce  qu  d  y  a.  moins 
de  parties  à  couper  ;  la  matrice  s^y  préfente  à' 
découvert  ^  on  dincife  dans  fa  partie  moyenne  ^ 
&  parallèlement  à  fes  fibres  principales.  Solayrès 
auroit  eu  le  mérite  d’avoir,  le  premier,  recom¬ 
mandé  cette  nouvelle  méthode  ^  fi  l’on  n’en  trou- 
voit  aucunes  traces  dans  les  Auteurs  avant  l’année 
1769  J  mais  il  indiquoit  les  fources  où  il  en  avoit 
puifé  l’idée  ;  p’étoit  dans  les  Inftiiuts  de  Chi¬ 
rurgie  de  Platner ,  &  les  obfervations  de  Gue~ 
nin  (i).  Chirurgien  de  Crépy  en  Valois.  Silna 


(i)  Platner  ^  Inftit.  de  Chirurg.  §.  1440.  Guenïnt 
Chirurgien  de  Crépy,  Obferv.  fur  deux  opération» 
céfarichnes,  faites  avec  fuccès. 
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point  pratiqué  ce  qu’il  enfeignoit ,  c’eft  qu’il  n’a 
jamais  eu  occafion  de  faire  l’opération  céfa- 
rienne  :  un  de  fes  Elèves  ,  dans  ce  temps  même, 
a  fait  en  province ,  mais  fans  fuccès  à  la  vérité , 
ce  qu’il  auroit  exécuté  lui -même.  Le  texte  de 
Platncr  &  celui  de  Guenin  n’ont  pas  été  également 
expliqués  par  tous  les  Accoucheurs.  M.  Deleuric 
n’accorde  pas  au  premier  de  ces  Auteurs  d’avoir 
propofé  la  feétion  à  la  ligne  blanche ,  ni  à  Guenin 
de  l’avoir  faite  j  l’un  parle  de  la  feétion  des  muf- 
cles ,  &  l’autre  dit  en  avoir  coupé  :  or,  comme 
il  n’y  a  point  de  mufcles  à  la  ligne  blanche ,  ré¬ 
pliqué- t-il  ,  celui-ci  n’a  point  incifé  fur  cette 
ligne  -  &  celui-là  n’a  point  confeillé  de  le  faire. 
Lailfons  au  leéteur  à  en  juger ,  d’après  les  notes 
ci-delfous  (i). 


(i)  Incidantur  juxta  llneain  albam  ,  dit  Platner ,  p/jgÆ 
majori  y  qu(Z  ah  umbïlico  ad  ojffd  pubis  ferè  defeendit , 
mm  abdominïs  mufculi,  thm  peritoneum  y  ubi  tamen  vitan^ 
dum  ne  violetur  arterïa  epigajîrica. 

«  J’incifai  les  tégiimens  de  la  longueur  de  fix  pouces 
»  environ ,  dit  Guenin ,  en  ligne  droite ,  commençant  à 
»  un  pouce  au-delTous  de  l’ombilic  &  continuant  jufqu’à 
«  un  pouce  au  -  delTus  du  pubis  ;  ayant  enfuite  fait 
»  fituer  la  malade  droite  fur  le  dos  ,  au  lieu  de  penchée 
»  qu’elle  étoit ,  je  continuai  d’incifer  la  grailTe  ,  les  muf- 

>j  des  &  le  péritoine  pour  découvrir  la  matrice . Je 

»  fis  l’ouverture  de  la  matrice  dans  fon  corps  à  un 
w  pouce  3c  demi  environ  de  fon  fond . La  méthode 
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^Réflexions  2io8.  Si  M.  Deleurk  n’appeile  Ligne  blahcne  j 
B  ce  fujet.  étendue  en  longueur  &  fans  lar- 

.  geur,  qui  defcendroit  du  centre  de  l’ombilic  au 
milieu  de  la  fympbyfe  du  pubis  ,  il  a  raifon  da* 
vancer  que  Platner  n’a  pas  confeillé  exprellement 
de  couper  delbus  ^  &  que  le  Chirurgien  de  Crépy 
ne  l’a  point  fait  j  puifque  l’un  dit  auprès ,  &  que 
l’autre  a  fait  fon  incifion  à  deux  lignes  de  là.  Mais 
les  Anatomiftes  comprennent  fous  le  nom  de  Ligne 
blanche  ,  cet  efpace  aponévrotique  qui  fépare 
les  mufcles  droits  au-delfous  de .  l’ombilic.  Elle  a 
toujours  une  largeur  plus  ou  moins  grande^  qui  aug¬ 
mente  encore,  &  quelquefois  même  de  beaucoup, 


»  que  j*a}  fuivie  dans  mort  opération  diffère  en  plii- 
»  fieurs  points  de  celle  que  les  Auteurs  prefcrivent.  J’ai 
»  fupprimé  l’appareil  effrayant  des  ligatures,  &c.  J’ai 
«  ouvert  la  matrice  antérieurement  dans  fon  corps  plutôt 
«  que  dans  fon  fond....  L’ouverture  finit  à  deux  pouces 
j>  de  fon  col  ».... 

Le  certificat  que  les  Chirurgiens  de  Crépy  ont  donné 
à  M.  Guenïn ,  fournit  la  preuve  la  plus  complète  de 
l’inclfion  à  la  ligne  blanche.  «  Nous  avons  trouvé  le 
»>  fixième  jour  de  l’opération,  difent  ces  Chirurgiens, 
M  une  plaie  au  ventre  longue  de  quatre  à  cinq  pouces 
»  dont  le  bas  étoit  éloigné  d’un  pouce  de  l’aine,  mon* 
»  tant  en  droite  ligne,  partie  prefque  médiante,  jufqu’à 
»  l’ombilic ,  éloigné  de  deux  à  trois  lignes  de  la  ligne 
j>  blanche.  Ils  ajoutent  qu’ils  ont  trouvé  l’inclfion  même 
»  un  peu  tournante  autour  de  l’ombilic  ». 

dans 
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Sans  les  derniers  temps  de  la  grolTelTe  j  parce  que 
les  mufcîes  droits  s’écartent  alors.  C’eft  fur  cet 
efpace  aponévrotique  que  Gmenin  a  incifé ,  c’eft: 
là  que  nous  confeillons  d’inciier ,  &  non  pas  pré- 
cifément  au  milieu  ou  fur  cette  ligne  mathéma¬ 
tique  J  que  M.  Deleuric  femble  appeller  Ligne 
blanche  ;  parce  que  l’entre-croifement  des  fibres 
.aponévrotiques  rendroit  la  feétion  un  peu  plus 
difficile  en  cet  endroit. 

2109.  Quand  Platner  &  Guenin  n’auroieiit  pas  De  quel- 
,eu  l’idée  de  fa  fedion  à  la  ligne  blanche ,  M.  De-  qufontpajll 
^curie  ne  pouroit  encore  s’en  faire  honneur, 
l’attribuer  à  M.  W^aroquier  j  Chirurgien  de  Lille  blanche, 
en  filandre,  qu’il  cite  cfans  fa  Dilfertation  (r)j 
puifqu’eile  avoir  été  pratiquée  avant  l’année  1772, 
fans  fucçès  il  eft  vrai ,  par  le  célèbre  Henckel  j 
ProfefTeur  de  Chirurgie  à  Berlin  (;2)  -,  &  qu’il  en 
eft  encore  fait  mention  dans  une  Differtation  la-i 
tine  imprimée  à  Vienne  en  1776  (3). 


(1)  M.  Deleurk  n’avoit  aucune  idée  de  cette  ope-' 
ration  en  1770,  lorfqu’il  donna  la  première  édition  de 
fon  ouvrage,  ni  même  en  1772;  puifqu’il  fitl’inciGon 
fur  le  côté  du  ventre.  M.  Lauverjat  la  préféra  ,  en  juillet 
'1777011  1778?  ftn"  un®  femme  qu’il  opéra  en  préfence 
de  MM.  Duhertrand  père  &  fils ,  Coutoulî  &  Ferrand, 

(2)  Voye?.  les  nouvelles  obfervations  &  remarques 
de  Médecine  &  de  Chirurgie,  par  Henckel,  publiées 
fin  1772,  en  Allemand. 

(3)  Caroli-Franc.  Hopfenjlock ,  Bohemo-pragenjîs  di£er-i 

Tome  II,  O  © 
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tîon'°céf^  il  10.  En  quelque  lieu  qu’on  ouvre  le  bai-* 
tienne  à  la  Ventre,  &  de  qUelque  manière  qu  on  y  procède,  on 
ïfe  n’a'pas  diminuera  jamais  de  beaucoup  le  danger  de 
tous  les  a-  l’opération  céfarienne  j  parce  qu’on  ne  fauroit 
qu’on  lui  a  écarter  tout  ce  qui  peut  devenir  contraire  au  Tuc- 
attribués.  opération  ,  ni  procurer  tout  ce  qui 

pourroit  l’afliirer.  Elle  doit  être  faite  méthodique¬ 
ment  ,  c’eft  un  fait  inconteftable ,  &  le  procédé  le 
plus  prompt ,  le  plus  facile ,  &  le  moins  doulou¬ 
reux  pour  la  femmè ,  fera  préférable  à  tout  autre, 
fl  les  fuites  n’en  doivent  pas  être  plus  fâcheufeS, 
En  pratiquant  la  feétion  fur  la  ligne  blanche , 
la  Chirurgie  a  fait  un  pas  vers  le  bien  ,  mais  ce 
n'éroit  pas  le  plus  difficile.  Il  faudroit  fe  mettre  en 
{garde  contre  les  épanchemens  puriformes  &  laiteux 
qui  fe  font  dans  l’abdomen  j  défendre  les  vifcères  du 
contaéb  de  ceS  humeurs ,  &  les  préferver  de  l’at¬ 
teinte  dangereufe  qu’ils  en  reçoivent  :  la  fedion 
à  la  ligne  blanche  n’a  pas  ces  avantages.  Elle 
avoir  réuffi  deux  fois  (i),  au  temps  où  nous  avons 
fa,it  paroître  la  première  édition  de  cet  ouvrage, 
mais  quatré  femriiés  dès-lors  étoient  mortes  à  fa 
fuite,  &  on  avoit  trouvé  chez  elles  des  épanche- 


tatîo  inauguralis  Medico-Chîrurgîco-Objîetricîat  de 

tomiâ, 

(i)  MM.  Delenrîe  &  Waroquier  paroiffent  les  feul* 
qui  aient  fait  la  fedion  céfarienne  à  la  ligue  blanche , 
avec  fuccès. 
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mens  de  matières  putrides  (i).  Si  elle  a  eu  de 
nouveaux  fuccès  depuis ,  elle  a  eu  également  de 
nouvelles  vidimes.  Nous  lavons  pratiquée  deux 
fois  i  fl  nous  avons  confervé  les  enfans ,  lune  des 
femmes  y  a  fuccombé  le  quatrième  jour,  &  lautre  k 
cinquième  :  celle-ci  étoit  de  la  plus  mauvaife  ’confti- 
tution,  &  atteinte  d’une  dilTolution  fcorbutique  qui 
ne  laiffoit  aucun  efpoir  fondé  de  la  fouftraire  à 
la  mort  :  mais  la  première  étoit  robufte  ,  &  en 
état  de  fupporter  Topératidn.  Nous  fûmes  obligés 
:  d’y  procéder  fans  délai  j  le  travail  de  l’accûuche- 
,  ment  étant  dans  toute  fa  force  depuis  plus  de  vingt- 
quatre  heures &  les  eaux  de  l’amnios  écoulées 
depuis  vingt-une  ou  environ.  Ce  fut  M.  Sigault 
qui  nous  appelia  auprès  de  cette  femme  j  k 
circonftance  ne  lui  paroilfant  pas  favorable  pour 
la  fedion  du  pubis  (i). 


(i)  La  femme  opérée  par  Henckely  une  autre  ert 
province  par  un  des  Elèves  de  M.  Solayrès ,  une  par 
M.  Deleurkf  &  la  quatrièute  par  M.  Moreau ,  à  l’Hotel- 
Dieu  de  Paris. 

(a)  Nous  ne  voyons  pas  ce  qui  a  pu  engager  M.  Lau~ 
verjat  à  faire  mention  de  ce  fait ,  dans  l’ouvrage  qu’il 
Vient  de  publier  ;  &  à  dire  qu’il  avoit  été  bercé  de 
ïefpoir  d’opérer  la  femme,  jufqu’à  l’inftant  où  il  apprit 
que  je  venois  de  le  faire.  Je  ne  la  vis  qu’à  cet  inftant 
même  pour  la  première  fois  ;  depuis  plufieurs  mois  il 
lui  promettoit  fes  fôins ,  des  Elèves  avoient  dépofe 
entre  fes  mains  de  quoi  fubvenir  aux  befoins  de  cette 
femme  ;  depuis  vingt-quatre  heures  elle  réclamoit  vai- 
Oo  3. 
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2 MI.  Onfent  J  dit  M.  Deleurie,  tous  les  avaftk 
tages  avoir  pour  ainji  dire  fous  les  yeux  la  plaie 
de  la  matrice  j  pendant  le  cours  de  la  cure  (S* 
quelle  réponde  directement  à  Vincifion  extérieure' 
les  fucs  que  fournit  la  matrice  ont  par  ce  moyen  une 
iffiie  libre.  Ces  avantages  feroient  très-précieux  fans 
doute  &  aflTureroient  fouveiit  le  fuccès  de  lopéra:; 
tioii  céfarienne  :  mais  jufqu'ici ,  on  ne  les  a  obtenus 
que  bien  Rarement ,  &  feulement  comme  par  cas 
fortuit.  Il  faudroit ,  pour  les  alFurer  un  peu  plus,, 
ouvrir  la  matrice  au  haut  de  fa  partie  antérieure , 
préfque  jufqu’au  centre  de  fon  fond,  &  non  pas 
dans  fa  partie  inférieure ,  comme  on  la  feit  le 
K  plus  fouvent  :  puifque  cette  région  eft  celle  qu  on  a 
conftamment  trouvée  vis-à-vis  la  plaie  extérieure, 
à  lexamen  du  cadavre  des  femmes  qui  étoient 
mortes  des  fuites  de  l’opération  céfarienne  ;  tandis 


nement  fes  foins ,  je  les  follicitai  moi-même,  &  ce  ne 
fut  que  fur  le  refus  de  mon  confrère  que  j’opérai.  Je 
cédai  à  la  nécelTité-,  &  vingt  perfonnes  peuvent  l’attefler. 
Si  jVi  été  moins  rigorifte  en  opérant  cette  infortunée 
chez  elle ,  pour  me  fervir  des  expreffions  de  M.  Lau* 
verjat ,  on  ne  me  reprochera  pas ,  je  penfe ,  d’avoir  manr 
qué  à  ce  que  l’humanité  &  la  charité  exigeoient  de 
moi.  Ce  n’eft  pas  le  feul  point  de  Texpofé  de  M.  Lau- 
verjat,  contre  lequel  je  pourrois  m’élever;  mais  quen 
réfulteroit-il ,  fi  ce  n’eft  de  faire  connoître  qu’il  a  été 
mal  informé  des  détails  de  cette  opération  &  de  fes 
fuites  ?  Elle  n’a  pas  eu  de  fuccès ,  &  toute  autre  mé*, 
thode  ne  lui  en  eût  pas  alTuré  davantage. 
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^l|ue  la  plaie  de  la  matrice  étoit  cachée  derrière 
Jes  tégumens  qu  on  avoir  eonfervés  au-delTus  du 
pubis ,  &  qu'il  eft  préfque  impolTible  de  ne  pas 
conferver,  à  caufe  de  la  veffiej  qui  favorireroit 
également  Tépanchement'  des  lochies  dans  la  ca-  ^ 
viré  abdominale ,  en  mafquant  une  partie  de  la 
plaie  de  la  matrice ,  quand  même  celle  des  té¬ 
gumens  feroit  prolongée  jufques  fur  le  pubis. 

1112.  Si  la  plaie  de  la  matrice  correfpond  à^De  cequlî 

celle  du  bas-ventre  ,  dans  le  moment  de  lopéra-^ re pour  que 

tion  J  elle  ne  peut  fe  trouver  vis-à-vis  un  inftant 

^  A  matrice  le 

-après  ,  &  encore  bien  moins  pendant  le  traite- préfentât 

;  .  11111»  dans  la  fuite 

'ment  -,  a  moins  que  les  bords  de  1  une  ne  con-  à  celle  des 

tradent  des  adhérences  avec  ceux  de  Tautre  : 
qui  eft  arrivé  quelquefois.  Il  faudroit,  pour  ob¬ 
tenir  ce  rapport  que  nous  délirons ,  prolonger  Tin- 
■cifion  extérieure  jufqu’à  la  hauteur  de  1  ombilic  > 
commencer  celle  de  la  matrice  vers  le  milieu  de 
cette  incilion ,  &  Tétendre  au-deftus  dé  l’angle 
Supérieur  J  en  coupant  au-dellbus  des  enveloppes 
du  bas-ventre ,  comme  nous  l’avons  fait  fur  les 
deux  femmes  que  nous  avons  opérées  :  ces  deux 
plaies  deviendroieut  parallèles  dans,  toute,  leur  lom 
gueur ,  à  mefure  que  la  matrice  fe  contraéleroit 
fur  elle -même  après  la  délivrance  j  &  il  ne  s’ar 
giroit  plus  J  pour  en  conferver  le  parallélifme  » 
que  de  fixer  ce  vifcère  par  un  bandage  difpofé 
convenablement  autour  du  ventre. 

2113.  Il  nous  paroît  bien  plus  important  de  Vice  de  M 
prolonger  la  plaie  extérieure  jufqu’à  l’ombilic  , 

O  O  5, 
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faire  l’opé-  &  même  au-deflus,  félon  les  circonftancès ,  giip 

ration  dont  ,  ^  de 

il  s’agit.  la  raire  en  en-bas  j niques  lui*  le  pubis;  parce  qu’on 
-découvre  le  corps  de  la  matrice ,  qu’il  eft  à  propos 
d’ouvrir  je  plus  haut  polïible.  En  prolongeant  l’in- 
<;ilîon  extérieure  en  en-bas ,  l’on  ne  peut  mettre  à 
découvert  que  la  partie  inférieure  de  cet  organe; 

-  celle  qui ,  dans  l’état  naturel ,  en  conlhtue  le  col 

&  qu’il  faudroit  conferver  dens  l’opération  céfa- 
■  tienne  (i).  Une  ouverture  pratiquée  dans  cet  en¬ 

droit  de  la  matrice ,  ne  peut  d’ailleurs  jamais  fe 
préfenter  aux  yeux  du  Chirurgien ,  dans  la  fuite 
du  traitement ,  quand  il  auroit  divifé  les  enve¬ 
loppes  du  bas-ventre  jufques  fur  le  pubis  ;  puifque 
la  velïie  en  recouvre  toujours  la  majeure  partie, 
même  lorfqu  elle  ne  contient  pas  d’urine.  F 
Ja  fin  du  §.  2111. 

2114.  En  ouvrant  la  matrice  dans  là  partie  in- 
lérjeure ,  on  prépare  une  voie  facile  aux  lochies 

(i)  Le  col  de  la  matrice  n’eft  pas  feulement  ce  petit 
hourlet  qu’on  nomme  mufeau  de  tanche ,  dans  l’état  na¬ 
turel  ,  &  qui  fait  plus  ou  moins  de  faillie  dans  le  vagin; 
il  forme  fouvent  plus  d’un  tiers  de  la  longueur  totale 

de  la  matrice.  S’il  fe  développe  entièrement  dans  les  deux 
derniers  mois  de  la  groffefle ,  il  reprend  fa  forme  après 
l’accouchement,  &  revient  infenfiblement  à  fon  pre- 
•mier  état.  Ce  font  les  fibres  de  toute  cette  partie  que 
Tious  recommandons  de  ne  pas  incifer  dans  l’opératiort 
céfarienne  ;  mais  pour  cela ,  il  faudroit  commencer 
imcifion  au  moins  à  deux  pouces  au-deffus  du  boude* 
qui  confiituc  le  bord  de  l’orifice* 
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pour  s’épancher  dans  le  bas -ventre  j  parce  que 
la  cavité  du  corps  de  ce  vifcère  ,  qui  fert  comme 
de  réfervoir  à  ces  fluides,  refte  prefque  entière , 

&  fe  trouve  au-deflus  de  l’incifion ,  qui  ne  pa- 
roît  avoir  été  faite  dans  le  lieu  le  plus  déclive 
que  pour  leur  égout.  Cette  incifion  confervant 
d’ailleurs  après  l’opération  ,  plus  de  largeur  que 
l’orifice  même  de  la  matrice ,  &  offrant  moins 
d’obftacles  au  paflàge  des  lochies ,  favorife  encore 
leur  épanchement.  En  incifant  la  matrice  près  de 
fon  fond ,  la  partie  inférieure  de  fa  cavité  rejftant 
entière ,  pourroit  fervir  de  premier  réceptacle  à 
ces  fluides ,  à  mefure  qu’ils  diftillent  des  vaiiïèaux 
intérieurs  j  de  forte  qu’ils  s’échapperoient  plus 
aifément  par  le  col.  En  outre ,  comme  l’ouver-? 
ture  accidentelle  de  la  matrice  (e  trojïvera,  dans 
ce  cas,  vis-à-vis  la  plaie  des  enveloppes  extérieures,  , 
î  epanchement  s’en  fera  bien  moins  facilement 
.dans  le  ventre.  Si  l’on  fe  rappelle  ces  fuccès  heu¬ 
reux  que  des  hommes-  fans  connoilfances ,  mais 
hardis ,  ont  obtenu  de  l’opération  céfarienne  , 
en  ouvrant  le  ventre  tratifverfalemént  à  la  hau¬ 
teur  de  l’ombilic ,  &  la  matrice ,  fans  doute , 
dans  fon  fond  j  l’exemple  de  M.  Guenin  qui 
étendit  l’incifion  de  cet  organe  jufqu’à  un  pouce  de 
cette  partie,  on  féntira  tout  le  prix  de  cette  remar¬ 
que  ;  c’eft  celle  qui  a  porté  M.  Lauveriat  à  réduire 
ce  procédé  en  méthode  (i).  Deux  ou  trois  fuccès 

(i)  Voyez  fon  ouvrage  intitulé  ,  nouvelle  Méthode  d& 
Ytatiq^uer  V opération  céfarienne,  1788. 

O  O  4 
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utile  au  mo¬ 
ment  d’opé¬ 
rer. 


De  la  ma¬ 
nière  d’opé¬ 
rer. 
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ne  nous  paroilTant  pas  fuffifans  pour  lui  accordée 
la  prééminence  fur  les  autres  méthodes ,  nous 
ne  Tadopterons  ni  nous  la  rejetterons  *,  parce  que 
toutes  en  ont  obtenu  pluheurs.  En  attendant 
nous  préférerons  la  fedion  à  la  ligne  blanche. 

Section  II L 

De  la  manière  défaire  V opération  céf arienne^ 

2115.  Après  avoir  déterminé  Tendroit  du  bas- 
ventre  ce  de  la  matrice  qu'il  convient  d’ouvrir 
dans  l’opération  céfarienne ,  il  eft  nécelFaire  d’in¬ 
diquer  la  manière  d’y  procéder.  Mais  avant  tour, 
il  paroît  important  de  faire  obferver  qu’on  doit 
commencer  par  vuider  la  veffie  au  moyen  de 
la  fonde,  4ur-  tout  lorfque  a  femme  n’a  point 
uriné  depuis  quelque  tems.  Malgré  cette  précau¬ 
tion  ,  la  veffie  s’élève  encore  quelquefois  tellement 
au-devant  de  la  matrice  ,  qu’elle  en  cache  la  ma¬ 
jeure  partie  i  ainlî  que  nous  l’avons  remarqué , 
après  l’incifîon  extérieure ,  fur  une  femme  qu’on 
opéroit.  Le  bas-fond  de  la  veffie ,  dans  ce  cas , 
étoit  prefque  à  la  hauteur  de  l’ombilic,  &  la 
veffie  même  ,  quoiqu’on  ait  eu  le  foin  d’en  éva¬ 
cuer  les  urines ,  fe  préfentoit  dans  toute  l’étendue 
de  l’incifion  des  enveloppes  du  bas-ventre. 

2 1 1 6.  La  femme  étant  fituée  comme  il  eft  dit 
au  §.  2104,  on  incifera  profondément  les  tégu- 
mens  &  les  graifl'es ,  fi  le  fujet  a  de  l’embon¬ 
point  ,  jufqu’à  ce  qu’on  apperçoive  les  aponévrofes 


DES  'JCCOVCHEMENS.  5^/ 
ïjui  forment  la  ligne  blanche.  On  divifera  celle-ci 
avec  précaution  ,  pour  découvrir  le  péritoine  & 
y  faire  une  petite  ouverture  i  en  fe  conduifant 
à  cet  égard  à-peu-près  comme  dans  l’opération 
de  la  hernie  (  i  ).  On  introduira  l’index  de  la 
main  gauche  dans  le  bas-ventfe ,  pour  en  fou- 
lever  un  peu  les  enveloppes ,  Sc  écarter  du  trajet 
de  l’inftrument ,  auquel  ce  doigt  fervira  de  con- 
dudeur ,  les  parties  qu’il  faut  ménager.  On  éten¬ 
dra  l’incifion  vers  l’ombilic ,  ou  le  pubis  ,  félon 
qu’on  l’aura  commencée  plus  haut  ou  plus  bas  , 
en  coupant  de  dedans  en  dehors.  Si  le  biftouri 
convexe  fur  Ion  tranchant  convient  dans  le  pre- 
-mier  moment,  nous  penfons  que  le  biftouri  droit 
boutonné  ôc  à  lame  étroite  eft  préférable  dans 
le  dernier  :  il  difpenfe  de  la  fonde  cannelée ,  qui 
feroit  nécelfaire  pour  diriger  fûrement  le  biftouri 
ordinaire. 

2117.  Cette  première  incifion  doit  s’étendre 
depuis  l’ombilic  jufqu’à  un  pouce  &  demi  au  avoir  l’ind- 
plus  au-deflus  de  la  fymphyfe  du  pubis.  Elle  aura 
un  peu  plus  de  longueur  qu’on  ne  lui  en  donne 
ordinairement ,  il  eft  vrai  j  m’ais  on  découvrira 
davantage  le  haut  de  la  matrice,  &  on  pourra 
1  ouvrir  plus  près  de  fon  fond.  Il  nous  paroît  éga- 


(i)  On  ouvre  le  péritoine  deux  fois  dans  cette  opé-, 
ration ,  une  fois  en  pénétrant  dans  le  bas-ventre  ,  & 
une  autre  en  incifant  la  matrice.  L’opération  céfarienne 
ne  peut  fe  faire  autrement. 
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lement  préférable  d  ouvrir  le  péritoine  de  haut 
en  bas ,  que  de  bas  en  haut  ;  obfervant  de  cô¬ 
toyer  un  des  côtés  de  la  veffie  ,  quand  elle  s’élève 
autant  qu’on  le  remarque  à  la  fin  du  §.  ziiy. 

Précaution  2ii8.  Pendant  qu’on  incife  les  enveloppes  du 
à  obferver,  -i  c  i  •  ^ 

pendant  l’o- bas-ventre  ,  un  aide  nxera  la  matrice  au  milieu, 

peration.  preffaiit  un  peu  des  deux  mains  fur  les  côtés, 
&  un  autre  fera  une  preflîon  femblable  au-deffas 
de  l’ombilic ,  afin  de  circonfçrire  en  quelque  forte 
la  tumeur  utérine  ,  &  d’empêcher  les  inteftins  de 
venir  fe  préfenter  à  la  plaie. 

Opinion  de  i  1 1 9.  M.  Levret  recommandoit  de  faire  un  gros 

&’d’un^  Au-  pli  tranfverfal  aux  téguraens ,  dans  le  milieu  de  la 
m^erne^*  partie  qu’on  vouloir  incifer ,  afin  de  couper  plus 
fûrement  :  mais  indépendamment  de  la  difiiculté  ' 
qu’on  éprouveroit  en  bien  des  cas  à  former  ce 
gros  pli,  nous  le  croyons  inutile.  On  a  prefcrit 
aufli ,  d’après  M.  Levret  j  un  procédé  particulier, 
pour  éviter  l’ilîue  des  inteftins  ;  peut-être  a-t-il 
échappé  à  notre  attention  ,  mais  nous  ne  le  trou¬ 
vons  nulle  part  dans  fes  ouvrages.  M.  Deleurict 
d’après  lequel  nous  allons  le  rapporter ,  afture  en 
avoir  reconnu  l’utilité  dans  la  pratique.  M.  Levret 
defiroit ,  dit-il ,  comme  Heijier  ^  qu’on  ri’incisat 
d’abord  que  la  peau  &  la  graiflè  ,  qu’on  pénétrât 
dans  la  capacité  de  l’abdomen  par  la  partie  infé¬ 
rieure  de  la  plaie,  &’  qu’on  commençât  également 
par  le  bas  l’incifion  de  la  matrice ,  afin  qu 
foit  continuée  de  bas  en  haut  &  de  dedans  en 
dehors ,  concurremment  avec  les  mufcles ,  à  1  ai^ 
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au  doigt  introduit  dans  ce  vifcère.  Par  cette  pré¬ 
caution,  auflî  (impie  qu’ingénieuièment  apperçue, 
ajoutoit-ü  ,  le  fond  de  la  matrice  fera  toujours 
foutenu  au-delfus  de  l’angle  fupérieur  de  la 
divilion  des  parties  contenantes  communes  Sc 
propres ,  les  inteftins  ne  fe  préfentei'ont  pas 
pendant  l’opération,  &c.  (i)  Ce  confeil ,  loin  de 
nous  parokre  aulïï  utile  qu’on  l’annonce,  pour- 
roit  avoir  des  inconvéniens  qu’on  évitera  tou¬ 
jours  en  découvrant  la  matrice  dans  toute  l’éten¬ 
due  qu’on  doit  ouvrir ,  avant  d’y  plonger  l’inf- 
trument. 

iizo.  Le  bas -ventre  étant  ouvert  dans  une  Autre 
étendue  convenable  ,  on  fera  faire  une  prelîiona  prendre 
un  peu  plus  forte  au-delTus  de  l’ombilic  ,  pour 
rapprocher  davantage  le  fond  de  la  matrice 
niveau  de  l’angle  fupérieur  de  la  plaie  ,  on 
ouvrira  ce  vifcère  au  milieu  de  fa  partie  anté¬ 
rieure  ,  en  fe  (ervant  du  biftouri  convexe  ,  juf- 
qu’à  ce  que  l’on  apperçoive  les  membranes.  On 
ne  fera  à  celles-ci  qu’une  petite  ouverture  pour 
le  palfage  du  doigt ,  Sc  avec  allez  de  précautions 
pour  ne  pas  blelîèr  l’enfant  j  on  plongera  l’index 
de  la  main  gauche  dans  leur  cavité ,  pour  (èrvir 
de  condudeur  au  biftouri  droit ,  avec  lequel  on 
continuera  d’ouvrir  la  matrice  en  coupant  de 
dedans  en  dehors ,  comme  on  le  fait  à  l’égard 


^1)  Obferv.  fur  l’opération  céiârienne  pratiquée  à  la 
ligne  blanche,  &c. 
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des  parties  extérieures  *,  çn  prolongeant  rincifiofi 
'  au  moins  jufqu’au  nireau  de  l’angle  fupérieur  de 
la  plaie  des  tégumens  ,  &  en  la  terminant  à  un 
pouce  &  demi  ou  environ  au-delîus  de  l’angle 
inférieur  5  parce  qu’en  la  continuant  davantage 
vers  le  pubis ,  une  partie  de  fa  longueur  fe  trou- 
veroit  cachée  derrière  la  veHîe  ,  quélques  heures 
après  l’opération.  L’étendue  de  cette  incifion  doit 
être  déterminée  par  le  volume  de  l’enfant ,  qu’on 
fuppofe  tel  que  fa  tête  a  communément  dix  pouces 
à  dix  pouces  &  demi  de  petite  circonférence. 
Une  ouverture  de  cinq  à  fix  pouces  fuffit  pour 
l’ordinaire  ;  mais  en  général  il  vaut  mieux  la  faire 
,  un  peu  plus  grande  que  plus  petite ,  pour  éviter. 

.  le  déchirement  de  fes  angles ,  lors  du  pafïage  de 

l’enfant.  Cette  augmentation ,  dit  M.  Levret  j  eft 
de  peu  de  conféquence ,  par  rapport  à  la  grande 
diminution  qu’éprouve  cette  plaie  après  la  déli¬ 
vrance  ,  fur-tout  fi  on  l’a  faite  avant  l’ouverture 
de  la  poche  des  èaux ,  comme  nous  le  recom¬ 
mandons. 

^pmionde  2121.  Le  même  Auteur  confeille  auffi  de  la 
&  d’un  autré  faite  un  peu  plus  longue  j  quand  les  eaux  font 
^écoulées  depuis  long  -  temps  j  ce  qui  n’eft  que 
tro]^  ordinaire  lorfqu’on  eft  obligé  d’en  venir  à 
l’opération  céfarienne  ;  parce  qu’une  trop  petite 
ouverture  peut  expofer  la  vie  de  la  mère  &  de 
l’enfant ,  à  caufe  des  difficultés  qu’elle  oppofe  à 
la  fortie  de  celui-ci.  M.  Solayrès  penfoit ,  au  con¬ 
traire,  qu’on  devoir  lui  donner  d’autant  moins 
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^'étendue ,  qu’il  y  avoit  plus  de  temps  que  les 
eaux  de  1  amnios  étoient  écoulées  ;  parce  qu’une 
incifion  de  cinq  pouces  ,  difoit-il ,  intérelTe  alors 
plus  de  fibres  ,  &.  prête  davantage  qu’une  de  fix 
pouces ,  quand  la  matrice  eft  dans  fa  plus  grande 
diftenfion ,  &  contient  encore  les  eaux.  Quoique 
ce  raifonnement  paroilîè  allez  jufte ,  nous  penfons 
que  fon  Auteur  auroit  trop  épargné  les  fibres 
utérines ,  &  que  M.  Levret  ne  les  auroit  pas  allez 
ménagées ,  s’ils  eulïènt  eu  occafion  l’un  ôc  l’autre 
de  pratiquer  l’opération  céfarienne.  Il  faut  faire , 
dans  tous  les  cas ,  une  ouverture  d’environ  fix 
pouces ,  fi  le  -wlume  de  l’enfant  l’exige.  ' 

2IZ2.  Il  faudroit  incifer  le  placenta,  s’il  offroit  Indications' 
fon  milieu  fous  le  tranchant  du  biftouri  5  mais  quand  mln^irpia^ 
fon  bord  fe  trouve  dans  le  voifinage  de  la  plaie , 
il  eft  plus  expédient  de  l’en  détacher  pour  ouvrir 
les  membranes  5  comme  nous  l’avons  fait  dans  la 
premièm  des  deux  opérations  que  nous  avons 
citées ,  &  comme  cela  fe  pratique  quand  il  eft 
attaché  fur  le  col  de  la  matrice. 


21 23.  Ayant  ouvert  la  matrice  convenablement.  De  la  ma- 
on  y  infinue  la  main  pour  prendre  les  pieds  de^Ja^® 
l’enfant  &  les  amener  au  dehors  j  en  fe  conduifant 
à  cet  égard,  de  la  même  manière  que  fi  on 
loit  retourner  cet  enfant  &  l’extraire  par  la  voie 


naturelle.  On  en  dégage  les  bras  de  même ,  quand 
les  épaules  font  afièz  avancées,  ôc  on  introduit 


enfuite  un  doigt  dans  la  bouche  pour  entraîner 
la  tête.  Il  ne  Faut  s’écarter  de  cette  règle,  qu’autant 
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que  la  fête  fe  préfente  naturellement  à  la  plaie  de 
la  matrice  -,  fi  elle  n  eft  expulfée  promptement 
par  les  efforts  de  ce  vifcère  qui  tend  à  fe  refferrer, 
on  en  favorife  Tiffue  en  preffant  légèrement  le 
ventre  de  la  femme  des  deux  côtés  &  à  quelque 
diflance  de  Fineifion  j  ou  bien  en  infinuant  l’index 
de  chaque  main,  jufqu’au-deflbus  des  angles  de 
la  mâchoire  inférieure. 

21^4.  La  matrice  continuant  de  fe  reflèrrer  fur 
.  elle-même  après  la  fortie  de  l’enfant,  ne  tarde  pas 
■  à  porter  le  placenta  vers  la  plaie  &  à  l’expulfer  *,  ce 
qu’on  favorife  encore  en  tirant  fur  le  cordon  om¬ 
bilical  ,  &  bien  plus  fûrement  en  faififîànt  des 
doigts  le  bord  du  placenta  auiîî-tôt  qu’il  fe  pré- 
fente  pour  le  dégager  plus  facilement,  &  lui  faire 
préfenter  moins  de  voluine  que  fi  on  l’entraînoit 
en  continuant  de  tirer  fur  le  cordon.  Il  faut  éga¬ 
lement  prendre  le  foin  d’extraire  les  caillots  qui 
auroient  pu  fe  fdtmer  dans  la  matrice,. &  de 
pafîèr  ün  doigt  à  travers  le  col  de  ce  vifcère  , 
pour  précipiter  dans  le  vagin  ceux  qui  pourroient 
s’y  trouvér  engagés.  Si  la  matrice  reftoit  moEe  & 
fans  aélion''  après  l’iffue  du  placenta ,  il  faudroit 
la  toucher  un  peu  extérieurement  &  l’agacer , 
pour  la  relever  de  cet  état  d'abattement  &  l’obliger 
à  fe  relîèrrer  fur  elle-rnêméi 

nzy.  Il  coule  peu  dé  fang  de  la  plaie  de  la 
matrice ,  quand  on  l’a  faîte  dans  le  milieu  de  fa 
partie  antérieure  j  à  moins  que  le  placenta  n’y  ait 
été-  attaché ,  encore  l’hémorragie  ne  fubfifte- t-elle 
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pas  long-temps  alors ,  fi  la  matrice  fe  contracte 
bien.  Il  a  en  eft  pas  de  tnême  quand  l’incifion  a 
été  faite  ailleurs  &  vers  fes  côtés ,  quand  rinftru- 
ment  a  coupé  quelques-unes  des  groflès  branches 
artérielles  &  veineufes,  le  fang  peut  couler  plus 
abondamment  ,  en  ce  que  Thémorragie  dure  plus 
de  temps,  quelle  que  foit  la  contradion  de  la  ma¬ 
trice.  Si  elle  fe  foutenoit  avec  alîèz  d’abondance 
pour  donner  de  l’inquiétude ,  il  faudrait  toucher 
les  lèvres  de  la  plaie  avec  de  l’eau  froide ,  même 
avec  un  peu  d’efprit-de-vin  bien  reélifié ,  comme 
quelques-uns  l’ont  déjà  recommandé  (i):  au  défaut 
de  celui-ci ,  que  l’on  n’a  pas  toujours  fous  la  main  , 
on  fe  lèrvira  d’eau  &  de  vinaigre. 

ziz6.  L’hémorragie  peut  furvenir  quelques 
heures,  &  même  plufieurs  jours  après  l’opération i 
mais,  toutes  chofes  égales  d’ailleurs,  elle  eft  aloris 
moins  dangereufe  que  celle  qui  provient  de  la  fec- 
tion  des  gros  vailfeaux  qui  correfpondoient  au 
placenta  ,  ou  de  ces  branches  artérielles  ôc  vei- 
neulès  dont  nous  venons  de  parler.  Il  luffit,  pour 
«npêcher  le  fang  de  couler  ,  de  ranimer  l’aâdon 
tonique  de  la  matrice ,  toujours  laiiguilfante  en 
pareil  cas  j  foit  en  agaçant  ôc  en  ftimulant  ce  vif- 
cère  extérieurement,  foit  en  y  injèétant,  par  la 
plaie ,  de  l’eau  froide ,  pure  ,  ou  avèc  un  peu  de 
vinaigre ,  lèlon  que  l’inertie  en  fera  plüs  ou 
moins  grande  ;  comme  on  y  en  injeâ:e  par  l’orifice. 


(i)  Voyez  les  Inftituts  de  Chirurgie  d'HéiJier, 
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après  l’accouchement  ordinaire ,  dans  le  cas  de 

perte. 

Section  IV. 

Du  traitement  qui  convient  à  la  fuite  de  t  opération 
céfarienne. 

foï^^n’on  s’étoit  épanché  du  fang  &  des  eaux 

dok  avoir  dans  la  cavité  abdominale  pendant  l’opération ,  il 
procurer  l’ilhie  avant  que  d’appliquer 
tienne.  l’appareil  j  foit  en  faifant  prendre  à  la  femme  une 
fituation  commode ,  foit  en  preifant  feulement  des 
deux  côtés  fur  les  flancs.  L’on  a  eu  quelquefois 
recours  aux  injeétions  d’eau  tiède,  pour  laver  la 
fur  face  des  yifcères  qui  avoient  été  baignés  par  ces 
'  fluides.  De  pareils  épanchemens  feront  rarement 
à  craindre  dans  le  moment  de  l’opération ,  fi  on 
la  fait  à  la  ligne  blanche. 

Traitement  ü  La  plaie  de  la  matrice  exige  peu  de  foin  : 

de  la  plaie  pg  refferre  &  diminue  de  plus  de  moitié  en 

«e  la  ma-  ^ 

trke,  très  -  peu  de  minutes  j  excepté  quand  ce  vifcère 

refte  dans  l’inertie  ôc  ne  peut  fe  contraéter  fur 
lui-même.  Cette  plaie  fe  confolideroit  aifément, 
fi  elle  ne  fervoit  le  plus  fouvent  d’égout  aux  fluides 
abondans  que  verfe  la  matrice  dans  les  premiers 
jours  des  couches.  Roujfet  &  Ruleau  confeilloient 
de  l’arrofer  avec  une  infufion  de  plantes  vulné¬ 
raires,  &  le  dernier  y  appliquoit  enfuite  un  mê^ 
lange  de  baume  d’arceus  &  d’huile  d’hypericum  : 
mais  on  conçoit  clairement  l’inutilité  de  toutes 

ces 


ï)ts  ^  C  C  O  V  C  H  kM  È  'î^  s.  ;s>  j 
ces  chofes.  La  réunion  eft  l’ouvrage  de  la  nature* 

&  l’hémorragie  feule  exige  de  nous  une  attention 
particulière.  ^  . 

li  re,.  Dans  tous  les  temps  on  a  eu  recours  a  laDes^oyeJ 
future  pour  procurer  la  réunion  des  parties  exté-  h  réumoa 
rieures,  &  on  l’a  pratiquée  de  toutes  les  manières  extériéuré* 
poffibles.  C’eft  fans  contredit ,  le  moyen  le  plus 
fur  d’obtçnir  une  cicatrice  ferme  &,folide:  la  ne- 
ceflîté  d’entretenir  une  ilfue  aux  fluides  qui  s’é¬ 
chappent  par  la  plaie  de  la  matrice ‘peüt  feule 
en  contre-balancer  l’utilité,  &  e’efl:  fous  ce  point 
de  vue  que  ceux  qui  l’ont  employé  confervoient 
une  efpèce  d’égout  au  bas  de  la  plaie  *  en  y  pallànt 
une  bandelette  effilée; 

i  1 3  0;  La  future  n’eft  cependant  pas  iiidifpenfable- 
ment  néceflàire  après  l’opération  céfarienne ,  &  c’efl: 
un  fait  que  l’expérience  a  déjà  prouvé  plufieurs  fois  * 
parce  qu’il  n’y  a  pas  de  plaie  dont  on  puiflè  plus 
fecileinent  rapprocher  les  bords  3  la  groflèflè  y  ayant 
difpofé  toutes  lès  parties  environnantes,  &  les  enve» 
loppes  du  bas-ventre  étant  alors  d’un  tiers  au  moins 
plus  étendues  qu’il  ne  le  faut  pour  embralîèr  con¬ 
venablement  les  vifcères;  Mais  il  faut  avouer  auffi 
qu’il  n’y  a  pas  de  circonftance  où  il  foit  plus  diffi^- 
cile  de  maintenir  ces  mêmes  bords  dans  un  contaét 
parfait,  à  caufe  de  leur  peu  d’épaiflèur  &  du  peu 
de  foutien  qu’ils  ont  en  -  deflbus ,  fur-tout  lorf- 
qu’on  a  fait  Tinciflon  à  la  ligne  blanche  3  les  plus 
petits  inouvemens,  de  la  femme  ,  &  la  moindre 
preffion  que  font  les  pièces  d’appareil  fur  les 
Tome  IL  P  P» 
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environs,  détruifant  ce  contad  fi  néceflàire  à  un# 
parfaire  réunion  :  de  forte  que  bien  fouvent  oii 
a  trouvé ,  au  moment  des  panfemens ,  un  paquet 
d’inreftins  au-dehors ,  8c  comme  affailfés  fous  le 
bandage.  L’utilité  de  la  future  femble  donc  naître 
ici ,  des  difpofitions  même  qui  portent  à  s’en  dif- 
penfer. 

Tnconvé-  21  ji.  La  future  a  des  inconvéniens ,  ôc  per- 
n’ignoS^qu’on  a  été  plufieurs  fois  obligé 
de  la  relâcher ,  même  de  la  couper  j  foit  à  caufe 
de  la  tenfion  du  ventre,  foit  pour  donner  ilTue 
à  des  grumeaux  de  fang  qui  s’étoient  formés  dans 

'  cette  cavité  :  malgré  cela  nous  penfons  qu’on  ne 

devroit  pas  la  rejetter  entièrement.  La  future  en- 
chevillée,  qui  n’eft  ni  plus  difficile  à  pratiquer 
ni  plus  douloureufe  pour  la  femme ,  que  ladhture- 
entre-coupée  qu’on  y  a  fubftituée  fans  raifon ,  eft 
la  plus  propre  à  procurer  l’aglutination  de  toute 
l’épaillèur  des  parties  divifées  :  autrement  il  n’y  a 
que  les  téguraens  qui  fe  réunifient. 

.  2 1 5  2.  La  plaie  dont  il  s’agit  ne  doit  pas  être 
confidérée  comme  une  plaie  fimple ,  qui  ne  de- 
manderoit  qu’à  être  réunie,  &  perfonne  ne  l’a  con¬ 
fidérée  comme  telle  ;  puifque  chacun  y  a  réferv& 
un,  pafiage  aux  lochies ,  qui  manquent  rarement , 
dans  les  premiers  jours ,  de  fortir  par  cette  voie. 
Mais  qu’eft-il  nécefiaire  d’entretenir  pour  l’ifiue 
de  ces  fluides ,  une  ouverture  de  fix  à  fept  pouces, 
lorfqu’une  beaucoup  plus  petite  peut  fuffire?  L’air 
eft  ennemi  des  vifcéres  du  bas-ventre ,  8c  l’on  ne 


AccotJCknMiEi;!S,.  jf; 
fauroit  trop  les  en  préferver.  Les  inteftins  d  ail¬ 
leurs  veulent  être  contenus  mollement,  &  fouvenc 
il  arrive  qu’ils  font  froilTés  par  le  bandage ,  quand 
on  veut  épargner  à  la  femme  les  douleurs  de  la 
future. 

21 3  5.  Ce  feroit  un  abus  de  multiplier  les  points 
d’aiguilles  comme  l’ont  fait  quelques  perfonnes 
ignorantes  j  mais  il  faut  en  pratiquer  deux  pu  trois 
pour  réunir  environ  les  deux  tiers  fupérieurs  de 
la  longueur  de  la  plaie.  Il  fuSSt  de  conferver  à  la 
partie  inférieure  de  celle-ci ,  une  étendue  d’environ 
deux  pouces  i  la  plaie  de  la  matrice  n’étant  pas 
beaucoup  plus  grande  le  lendemain  de  l’opération  , 
quand  ce  vifcére  s’eft  cqntraété  fur  lui-même, 
comme  il  le  fait  ordinairement  après  la  délivrance. 

Nous  ne  décrirons  pas  la  manière  de  pratiquer 
cette  future,  parce  que  tous  les  Auteurs  de  Chi¬ 
rurgie  en  ont  parié  :  nous  obferverons  feulement 
qu’il  faut  faire  des  nœuds  en  rofèttes ,  pour  la 
relâcher  &  la  relferrer  au  befoin. 

2134.  On  place  des  comprelTes  longuettes  fur  Du  premier: 
les  côtés  de  la  plaie ,  &  par-delfus ,  une  autre  carrée  j 
toutes  trempées  dans  le  blanc  d’œuf  battu  avec 
de  l’eau  animée  d’un  peu  de  liqueur  fpiritueufe  , 
foit  d’eau  -  de  -  vie ,  d’efprit  -  de  -  vin  ,  ou  d’eau 
Vulnéraire.  Nous  fommes  d’avis  qu’on  mette  auffi 
3u  défaut  des  hanches,  c’eft-à*dire,  fur  les 
flancs ,  deux  petits  couffins  fort  mollets  ,  pour 
affermir  le  bandage  ôc  poulîèr  en  devant  les  fluides 
qui  pourroient  s’épancher  dans  le  bas -ventre, 

Pp  i 
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Ori  le  tout  au  moyen  du  bandage  de 

corps. 

2135.  Cette  plaie  demande  à  être  panfée  plus 
fouvenc  que  toute  autre  plaie  pénétrante  du  baS' 
Ventre ,  afin  de  prévenir  les  épanchemens  &  la 
formation  des  caillots  de  fang ,  que  cet  appareil 
retient  entre  les  lèvres  de  la  plaie  de  la  matrice  & 
des  tégumens  :  en  lèvera  donc  lappareil  tous  les 
jours  &  même  plufieurs  fois  dans  les  vingt- quatre 
heu  res ,  fi  on  a  lieu  de  foupçonner  ces  épanchemens, 
ou  bien  Tilfue  des  inteftins  ou  de  1  épiploon.  Mais 
on  panfera"^  plus  rarement  quand  les  lochies  auront 
pris  leur  cours  par  les  voies  ordinaires ,  &  lorfque 
'  le  bas  de  la  plaie  extérieure  ne  préfentera  d  autre 
indication  que  celle  de  la  réunion.  Les  panfemens 
doivent  être  toujours  très  -  fimples ,  &  fans  on¬ 
guent. 

_  Utilité  des  21 56.  Il  feroit  quelquefois  très  -  avantageux  de 
faire  des  injections  avec  de  leau  tiède,  ou  une 
légère  décoétion  d’orge,  pour  laver  la  iurface  des 
vifeères  arrofés;  par  les  lochies ,  &  qui  fe  préfen- 
cent  au  voifinage  de  la  plaie.  Il  ne  feroit  pas  moins 
utile  d’en  faire  dans  la  matrice  même ,  par  cette 
plaie ,  pour  entretenir  la  liberté  de  fon  orifice  ,  & 
difpofer  les  lochies  à  y  paflèr.  Quelques-uns,  avec 
Roujfet ,  F' zrdm  &:  Ruleau  ,  ont  recommandé 
dans  ces  dernières  vues ,  d’introduire  une  cannule 
ou  une  efpèce  de  pefiaire  creux ,  dans  le  col  de  la 
matrice  ;  mais  indépendamment  de  ce  qu’il  feroit 
difficile  d’y  maintenir  cet  inftrument,  il  ne  pourroit 
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fervir  au  pafTage  des  caillots  ,  parmi  lefquels  il  y 
en  a  de  très-gros.  La  conduite  du  Chirurgien  de 
Crépy  (i)  nous  paroît  préférable,  quoiquelle  ne 
foit  pas  conforme  à  l’opinion  de  tout  le  monde. 

Une  femme  qu’il  avoir  opérée  depuis  neuf  heures, 
étant  dans  un  état  de  fuffocation  confidérable , 
éprouvant  des  foibleffes  fréquentes,  &  vomiflant 
prefque  à  chaque  minute ,  il  découvrit  la  plaie 
&  relâcha  la  future ,  pour  retirer  du  ventre  &  de 
la  "matrice,  les  caillots  qui  s’y  étoient  formés.  Il 
y  fit  couler  enfuite  du  vin  tiède  &  le  contraignit 
de  palier  dans  le  vagin ,  en  infinuant  fon  doigt , 
par  la  plaie ,  à  traver#  le  col  de  la  matrice  même 
comme  pour  le  déboucher  :  ce  qui  rétablit,  dit-il, 
le  cours  des  lochies ,  qui  avoir  été  fufpendu  par 
la  préfence  d’un  grumeau  de  fang.  Nous  penfons 
qu’on  ne  s’occupe  pas  alîèz  de  cet  objet,  &  qu’en, 
débouchant  de  temps  à  autre  le  col  de  la  matrice, 

(  qu’on  nous  palïè  cette  exprelïicn  ) ,  on  afl'ureroit 
devantage  le  fuccès  de  l’opération  céfarienne.  Nous 
avons  employé  à  ce  delîein  une  bandelette  éfilée. 

On  nous  en  a  fait  un  fujèt  de  reproche  dans  un 
ouvrage  des  plus  récens  j  mais  c’eft  centre  toute 
taifon  qu’on  a  condamné  ce  moyen. 

il  37.  Nous  ne  pouvons  établir  de  règles  in-  du  régime 
variables  pour  le  relie  du  traitement  j  parce  qu’elles 
ne  doivent  être  déduites  que  des  circonllances  raux  qui 
acceflbires.  Si  la  femme  ell  forte  ôc  robufte ,  on  après^Toj^- 
_ _ _ _  ration. 


(t)  M,  Gtttmu. 
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la  faignera  plufieurs  heures  après  ropéradon,  & 
on  réitérera  cette  évacuation  félon  la  nature  & 
Tintenfiré  des  accidens  qui  fe  manifefteront.  On 
entretiendra  la  liberté  du  ventre ,  par  le  fecoutî 
des  lavemens  i  on  prefcrira  une  diète  févère  & 
des  boilïbns  anti-phlogidiques ,  comme  léau  de 
veau,  aiguifee  d'un  peu  de  fel  de  nkré,,&c.  Ne 
pouvant  donner  ici  que  des  règles  générales  à  ce 
fujet ,  c'ell:  à  la  fagacité  du  Chirurgien  à  s  en  pref- 
crire  de  particulières  félon  l’exigence  dés  cas^ 
2158.  Il  faut  engager  la  femme  à  nourrir  fon 
enfant  j  à  moins  que  les  premiers  accidens  de 
l’opération ,  ou  ceux  qui  l’ont  précédés ,  ne  lui  en 
ôtent  les  facultés.  Plufieurs  Praticiens  ont  déjà 
donné  ce  précepte ,  &  ont  fait  fuppléer  à  la  fuc- 
cion  de  l’enfant,  par  celle  qu’on  exercé  au  moyen 
d’une  pipe,  ou  en  faifant  tetter  de  petits  chiens. 
C’eft  le  moyen  d’appeller  l’humeur  laiteufe  vers 
les  mamelles  de  la  détourner  de  la  ma,trice, 
de  tarir  plus  promptement  la  fource  des  écoule^ 
mens  qui  fe  font  par  la  plaie  de  ce  vifcère. 

Précaution  2 1 3  9 .  Après  la  coiifolidation  parfaite  de  la  plaie, 
la  confolida*.  femme  ne  devrok  pas  fe  difpenfer  de  porter  un 
tion  de  la  bandage  convenable,  pour  prévenir  la  hernie con- 

plaie.  .  V  1  1  1  11  •  * 

^  lecutive,  qui  arrive  a  la  plupart  de  celles  qui  ont 
fouffert  l’opération  céfarienne ,  &  dont  le  volume 
devient  quelquefois  énorme.. 


DES  JCCOUCBEMENS. 


A  R  T  I  C  L  E  V. 

J)es  grojfejfes  par  erreur  de  lieu  y  communément 
appellées  extra-utérines. 

,  il 40.  La  matrice  neft  pas  le  feul  endroit 
l’enfant  puiflèfe  former,  fe  nourrir  &  s’accroître Vutériœ  ,  & 
puifqu’il  s’eneft  trouvé  dans  les  trompes,  dans  JgJ®® 
les  ovaires ,  &  dans  la  cavité  abdominale  :  ce  qui 
conftitue  trois  efpèces  de  gro0eflès  extra-utérines , 
quoique  les  fymptomes  &  les  fuites  en  foient ,  à 
peu  de  chofe  près ,  les  mêmes.  Si  le  premier  liège 
de  rhommê,  comme  Ta  dit  le  fàvant  &  illuftre 
Baron  de  Haller ^  ainlî  que  beaucoup  d’autres ,  ell 
manifeftement  dans  l’ovaire ,  fi  c’eft-là  où  il  eft 
conçu ,  &  fi  la  trompe  n’eft:  que  le  canal  deftiné 
à  le  tranfmettre  dans  la  matrice ,  ces  fortes  de 
grollèflès  ne  doivent  pas  nous  furprendre,  &  celles 
où  l’enfant  fe  développe  dans  la  matrice  même, 
font  bien  plus  propres  à  exciter  notre  admirationo. 

Que  d’obftacles  en  effet  ne  doit-il  pas  rencontrer 
avant  que  d’y  arriver,  &  que  de  facilité  la  trompe , 
fi  étroite  du  côté  de  ce  vifcère  &  fi  large  vers  le 
ventre ,  ne  lui  offre-t-elle  pas  à  defcendre ,  &  à 
tomber  dans  cette  cavité  î 

i  1 4 1 .  De  ces  trois  efpèces  de  groflèflès  par  erreur 
de  lieu ,  celle  de  la  trompe  paroît  la  plus  ordi¬ 
naire  ;  lin  grand  nombre  d’Auteurs ,  tels  que 
Dowglas  i  Santorini ,  Riolan ,  D.uverney ,  Solin- 
gen  J  &c.  en  rapportent  des  exemples  j  tandis 
PP4 
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qu  on  en  rencontre  à  peine  quelques-uns  de  fœta^ 
dans  les  ovaires.  Nous  y  avons  trouvé  s  il  y 
plufieurs  années,  une  malle  olîeufe  alfez  informe ^ 
entourée  de  neuf  dents  bien  folidesj  &  beaucoup, 
de  cheveux  enrre-mèlés  dans  une  grande  quantité 
de  ni?itière  comnte  butyreufe  (i  ).  Dionis  {i)^ 
Simon  (  3  ),.  M.  Galli  (4),  &c,  fourniirent  des 
obfervations  de  grolfelï^  j  où  le  fœtus  s’étoit  dé-r 
veloppé  dans  la  cavité  du  bas-ventre,  êc  ciont  le 
placenta  adhéroit  au  méfentère  ,  au  bas  de  la 
pionne  lombaire,  à  l’une  des  trompes,  pu  furie 
fond  de  la  matrice.  Si  quelques  -  uns  des  enfans 
qui  fe  (ont  trouvés  dans  la  cavité  abdominale,  à 
l’ouverture  du  cadavre  de  la  mère ,  fembloient  y 
avoir  été  conçus ,  comme  ceux  qui  font  le  fujet; 
des  obfervations  rapportées  par  Dionis  ^  Simon 
&  Galli  I  les  autres  y  étoieiit  tombés  à  la  fnite 
de  la  rupture  de  la  matrice ,  ou  de  l’une  des 
trompes  dans  lefquelles.  ils  s’étoient  formés  & 
plus  ou  moins  développés. 


(0  §.  1964. 

(a)  Differt.  fur  la  génération. 

(3) ,  Recherches  fyr  l’opération  célàrienne..  Méni* 
PAcadémie  de  Chirurgie. 

(4)  Mém.  de  l’Académie  des  Sciences  de  Bologne  % 
tome  lî ,  part.  3.  L’pbfervation  de  M.  Galli  eft  audi 
^fêrée  dans  le  ^ppl.  de  la  Chirurgie  »  ça;t.MÎ,  *, 

67. 
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Section  pk-emiêre. 

Pes  fign^s  dçs  differentes  efpèces  de  groffejfes 
extra-utérines. 

ziAi.  Il  eft  prefque  impoffible  4e  reconiioître  Temps  o» 

~  ^  ^  IJ/  N  1  l’onpeutre- 

çes  grofleffes  avant  lepoque  ou  les  mouvemens  connoître 
4e  Tenfant  le  font  fentit,  ceft-à-4ire,  avant  le 
quatrième  &  même  le  cinquième  mois ,  fi  à  la 
rigueur  nous  n’avons ,  avant,  ce  terme  ,  que  des 
lignes  incertains  4e  la  groflèlfe  ordinaire,  Lorfque  ‘ 
l’enfant  fe  forme  &  fe  développe  hors  des  voies 
ordinaires ,  la  femme  ,  au  rapport  de  quelques 
Auteurs ,  ne  celle  pas  d’être  réglée  &  ne  vomit  ■ 
point  dans  les  premiers  temps  comme  dans  les 
autres  groflellèsi  ce  qui  fait  qu’elle  ne  peut  f© 
foupçonner  enceinte  d’auffi  bonne  heure  :  les  ma¬ 
melles  ne  filtrent  pas  de  lait  j  le  ventre  ne  fe  c 
tuméfie  que  du  coté  de  la  trompe  ou  de  Tovaire 
qu’occupe  l’enlànt ,  &  les  mouvemens  de  celui-ci 
fe  font  fenrir  dans  un  autre  lieu  ;  ces  grollèfiès; 
enfin  font  compliquées  de  mille  accidens,  pour 
ainfi  dire  ,  dès  le  moment  où  elles  commencent  ; 
mais  tous  ces  indices ,  fouvent  démentis  par  l’ex- 
périence ,  font  on  ne  peut  pas  plus  illufoires.  La 
femme  qui  fait  le  fujet  de  l’obfervation  corn-» 
muniquée  par.  Cipriaaus  ne  fut  pas  réglée  pen¬ 
dant  le  cours  de  fa  grollèlïè ,  &  cette  évacuatioir 
ne  reparut  qu’après  le  dixième  mois  ,  environ, 
çinqi  ou  fix  {èmaines  après  l’époque  des  douleurs, 
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qtæ  cette  femme  avoir  éprouvées  pour  accou¬ 
cher.  Dans  l’exemple  de  groflèlTe  par  erreur  de 
lieu  ,  publié  par  Simon  ^  d’après  Sabatier  le  père, 
il  y  eut  des  coliques  &  un  vomiilèment  continuel , 
depuis  le  comrhencement  jufqu’à  la  fin.  Combien 
de  femmes  d’ailleurs  ne  font-elles  pas  réglées  dans 
les  trois  ou  quatre  premiers  mois  d’une  benne 
groflèlTe  ?  combien  d’autres  qui  ne  vomilîènt  dans 
aucun  temps  de  celle-ci ,  &  qui  n’ont  pas  la 
moindre  apparence  de  lait  dans  les  mamelles? 
Quant  à  la  ruméfadion  du  ventre ,  nous  n’en¬ 
trevoyons  pas  bien  clairement  pourquoi  elle  feroir 
différente  de  ce  qu’on  remarque  dans  une  grof- 
feflè  ordinaire ,  où  le  fond  de  la  matrice  eft  in¬ 
cliné  vers  l’un  des  cotés  du  ventre  v  fur-tout  dans 
le  dernier  temps ,  qui  eft  celui  où  la  femme  ré¬ 
clame  les  fecours  de  l’art.  Il  n’en  eft  pas  de 
même ,  il  eft  vrai ,  dans  les  premiers  mois  ,  quand 
la  groffeflè  a  fon  fiège  dans  l’une  des  trompes  ou 
dans  l’un  des  ovaires  j  la  tumeur  circonferite 
qu’elle  préfente  occupe  alors  un  des  côtés  &  ne 
peut  fe  porter  fur  l’autre. 

XI 4^.  Ce  n’eft  que  par  le  toucher  qu’on  peut 
découvrir  le  fiège  d’une  groffellè  que  les  mouve- 
mens  de  l’enfant  ont  déjà  mife  en  évidence.  H  n’eft 
même  pas  impoffible  de  reconnoître  par  ce  moye» 
fi  l’enfant  occupe  la  trompe  ou  la  cavité  abdo¬ 
minale  j  même  fi  le  placenta  eft  attaché  fur 
le  fond  de  la  matrice  ou  non.  La  feinme  étant 
couchée  fur  le  dos,  de  manière  que  les  mufeks 


DES  J  C  CO  V  C  HE  MENS. 
aWominaux  foient  relâchés  ,  on  commence  par 
saflurer  de  l’exiftence  de  l’enfant  ,  foit  par  fes 
mouvemens ,  foit  en  touchant  fes  membres,.  En- 
fuite  ,  on  introduit  un  doigt  dans  le  vagin ,  pour 
juger  de  l’état  du  col  de  la  matrice  &  de  la  grof- 
lêur  de  fon  corps.  L’un  &  l’autre  doivent  être 
à-peu-près  dans  l’état  naturel  j  la  matrice  ,  du 
moins  ,  doit  être  beaucoup  plus  petite  qu’elle  ne 
l’eft  à  pareil  terme  de  la  grolïèfïè  ordinaire  ■,  car, 
en  admettant  que  fon  volume  augmente  dans  la 
groflèlfe  extra-utérine,  comme  l’annonce  M.  Levret^ 
d’après  un  feul  fait  (i),  cette  augmentation  ne 
doit  être  bien  apparente  qu’autant  que  le  placenta 
a  quelque  rapport  avec  ce  vifcère.  Elle  refte  fer¬ 
mée  jufques  dans  les  derniers  momens  de  la  grof- 
felîè  extra-utérine,  &  fon  col  ne  fubit  aucun  chan-  . 
gement  ;  fi  ce  n’eft:  qu’il  devient  un  peu  plus  gros 
en  quelque  cas,  &  s’entre-ouvre  un  peu,  comme 
le  dit  M.  Gain  (i)  ,  dans  les  efforts  infruétueux 
que  fait  la  nature  pour  fe  délivrer  de  l’enfant 
au  terme  ordinaire. 

2 1 44.  L  exiftence  d’une  groflèflè  extra-utérine 
étant  bien  reconnue ,  s’il  n’eft  pas  poftible  de  dé¬ 
terminer  au  jufte  le  lieu  où  eft  renfermé  l’enfànt , 
on  peut  au  moins  diftinguer  s’il  eft  dans  l’une 


(i)  Obfervations  fur  les  Accouchemens  laborieux  ' 
part.  II ,  pag.  417 ,  édit.  4. 

(4)  Mémoires  de  l’Académie  des  Sciences  de  Bologne, 
t«m,  II ,  part.  j. 
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des  trompes  ou  l’un  des  ovaires,  ou  bien  dan» 
la  cavité  abdominale.  Dans  le  premier  cas ,  fes 
mouvemens  font  moins  vagues  &  fes  membres 
plus  relTerrés ,  à  caufe  de  l’enveloppe  que  lui  four¬ 
nit  la  trompe i' le  corps  de  la  matrice,  quon  dé¬ 
couvre  par  le  procédé  indiqué  depuis  le  §.5  81  juf- 
qu’au  38;  inclufivement ,  eft  inhérent  à  la  tumeur 
que  forme  le  fac  qui  contient  l’enfant ,  &  ne  peut 
en  être  féparé  ;  c’eft  comme  une  autre  tumeur 
ajoutée  fur  celle-ci.  La  même  chofe  a  lieu  quand 
l’enfant  s’eft  formé  dans  l’ovaire ,  ou  bien  lorf- 
qu’il  fe  trouve  dans  le  bas- ventre,  &  le  placenta 
comme  greffé  fur  le  fond  de  la  matrice.  Dans  ce  der¬ 
nier  cas ,  fes  mouvemens  font  plus  étendus  8c  plus 
vagues;  parce  que  fes  membres  ne  font  pas  reflèrrés 
dans  un  efpace  aufli  borné  que  dans  la  grofîèfTe 
tubaire.  On  peut  diftinguer  plus  nettement  le  corps 
de  la  matrice  d’avec  la  tumeur  formée  par  le 
produit  de  la  conception ,  pourvu  que  le  placenta 
n’y  foit  point  attaché  ;  &  on  peut  l’en  écarter 
plus  ou  moins ,  en  pratiquant  le  toucher  conve¬ 
nablement. 

Sectio  n  II. 

Evénemens  de  la  grojfeffe  extra-utérine  en  général , 
&  des  indications  quelle  nous,  préfente^ 

Evénement  21 45.  Il  eft  extrêmement  rare  qu’une 
çJoffeffe  de  extra-utérine  parvienne  aufli  heureufement  à  terme 
4 trompe,  groireflè  ordinaire;  fur-tout^ celle  éù  l’erv 


groflèfle 
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iânt  eft  dans  la  trompe  j  parce  que  le  tilTu  de 
ce  canal  ,  étant  très  -  mince ,  ne  peut  acquérir 
alTez  d’expanfion  pour  le  contenir,  6c  ne  reçoit 
pas  d’ailleurs  aflèz  de  lang  pour  fournir  tout  ce 
qui  eft  néceflaire  au  développement  de  l’enfant 
êc  à  celui  du  placenta.  La  plupart  des  fœtus 
trouvés  dans  les  trompes  ou  les  ovaires,  n’offroient 
que  le  volume  de  ceux  de  trois  ou  quatre  mois 
de  conception ,  &  fouvent  même  ils  étoient  plus 
petits  :  à  peine  s’en  eft-il  rencontré  quelques-uns 
qui  aient  paru  parfaitement  à  terme.  L’illuftre 
baron  de  Haller  n’en  cite  qu’un  i  encore  n’entre- 
i-il  dans  aucun  détail  fur  ce  fait  >  &  n’en  indique- 
t-il  pas  l’auteur  (i).  M.  le  Roux  ^  Chirurgien  de 
Dijon  parle  d’un  autre  dont  M.  Marchand ,  fon 
confrère ,  lui  avoir  fait  part  ;  mais  il  n’en  fait  pas 
connoîtreles  circonftances  (2).  Un  Elève  de  l’Hôteb 
Dieu  de  Paris  en  a ,  depuis  peu  d’années ,  préfenté 
une  autre  obfervation  à  l’Académie  royale  de  Chi¬ 
rurgie  (j).  Quelques-uns  des  Membres  de  cette 


(1)  Syftêrtie  fur  la  génération ,  traduit  en  François. 

(2)  Voyez  fes  obfervations  fur  les  hémorragies  de 
la  matrice ,  ou  les  pertes  de  fang.  On  lit  encore  une 
autre  obfervation  de  grolTeffe  tubaire  parvenue  à  terme , 
dans  le  Journal  de  Médecine,  du  mois  de  janvier  1774. 
Mais  ce  fait  eft  fi  fingulier,  &  l’Auteur  qui  l’a  com¬ 
muniqué  paroît  avoir  fi  peu  de  connoiffance ,  qu’il  eft 
permis  d’en  douter. 

(3)  M.  BalüiaiaTt  au  mois  de  1783  :  la  femme 
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Académie  ont  jugé  que  lenfant  ,  qui  paroilToit 
bien  à  terme  ,  étoit  dans  l’extrémité  de  la  trompe  \ 
mais  le  plus  grand  nombre  a  penfé  qu’il  étoit 
dans  l’ovaire  gauche. 

2146.  Il  paroît,  malgré  ces  exceptions,  que  la 
trompe  ne  peut  fe  développer  au-delà  de  ce  qù’il 
faut  pour  contenir  un  enlant  de  trois  ou  quatre 
mois.  C’eft  à  cette  époque  qu’il  périt  pour  l’or¬ 
dinaire  i  après  quoi  il  fe  defsèche  ou  fe  putréfie.- 
Quelquefois  aufii  la  trompe  fe  déchire,  &  le  lailTe 
échapper  dans  le  bas-ventre ,  où  il  ne  tarde  pas 
à  fubir  les  mêmes  altérations.  Le  fort  de  la  femme, 
dans  tous  ces  cas,  eft  différent,  félon  celui  que 
l’enfant  éprouve  :  elle  peut  vivre  long-temps ,  même 
fans  que  fa  fanté  en  foit  beaucoup  altérée ,  lorf- 
qu’il  fe  defsèche  &  fe  pétrifie  en  quelque  forrej 
mais  elle  ne  tarde  pas  à  reflêntir  les  effets  de  fa 
putréfadion  ,  quand  elle  a  lieu. 

2147.  Le  fort  de  l’enfant  qui  a  pris  fon  ac- 
croilîèment  dans  la  cavité  abdominale,,  n’eft  pas. 
fort  différent  de  celui  de  l’enfant  qui  s’eft  formé 
dans  la  trompe.  S’il  peut  s’y  développer  davantage, 
y  vivre  plus  long-temps ,  &  parvenir  au  terme 


étoit  morte  à  rHôtel-Dieu  le  4  du  mois  précédent, 
&  fe  croyoit  grolTe  depuis  le  commencement  d’août 
178a.  M.  Allan ^  notre  confrère,  lui  avoir  donné  des 
foins  chez  elle  pendant  cinq  mois  confécutifs ,  &  avoir- 
fortement  préfumé  l’exillenee  de  l’efpèce  de  groireffe, 
dont  il  s’agit  ;  qui  fut  finguliérement  orageufe. 


DE5  Accouçhemzns. 
èâ  fa  maturité  ordinaire ,  ne  pouvant  fortir  par 
les  voies  naturelles  ,  il  périt  à  la  fuite  des  efforts 
inutiles  que  fait  la  nature  pour  s  en  délivrer ,  & 
produit  le  plus  fouvent  des  accidens  redoutables 
&  fâcheux.  La  femme  n  y  fuccombe  pas  toujours-, 
mais  pour  une  qui  a  le  bonheur  d’échapper  à 
tant  d’écueils ,  dix  au  moins  en  font  vidimes. 
Dans  ce  cas,  comme  dans  les  autres  groffellès 
extra-utérines ,  l’enfant  fes  enveloppes  fe  def- 
sèchent  quelquefois ,  &  la  nature ,  par  ce  moyen  j 
alTure  encore  des  jours  plus  ou  moins  longs  à  la  mère, 
mais  non  exempts  de  troubles  &  de  douleurs,  dans 
les  premières  années.  Les  Auteurs  nous  ont  con- 
fervé  l’hiftoire  de  plufieurs  femmes  qui  ont  porté 
de  pareils  enfans  pendant  l’èfpace  de  vingt-deux , 
de  vingt-cinq ,  de  trente ,  &  même  quarante-fix 
ans. 

1148.  Le  defféchement  de  l’enfant  n’eft:  pas 
le  feul  moyen  par  lequel  la  nature  tende  à  la  con- 
fervation  de  la  femme ,  dans  les  groflèflès  extra¬ 
utérines  -,  quelquefois  elle  fe  pratique  des  voies 
différentes  pour  fe  débarralfer  de  cet  enfant  &  de 
fes  accefïbires.  Il  furvient  des  inflammations  aux 
parties  adjacentes  ,  &  il  fe  forme  des  dépôts  qui 
fè  font  jour  tantôt  à  la  furface  abdominale  & 
tantôt  dans  le  canal  inteftinal ,'  par  où  les  débris 
du  fœtus  font  expulfés  à  la  longue.  Mais  c,om- 
bien  cette  voie  n’eft -elle  pas  incertaine  &  pé- 
rilleufe ,  quand  l’enfent  conçu  hors  de  la  matrice 
y  a  acquis  tout  l’accroiffement  qu’il  a  coutume 
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Reprendre  dalis  ce  vifcère  même!  combieh  <iè 
fois  la  femme  n ’auroit  -  elle  pas  fuccombé  aux 
accidens  inféparables  de  ces  forces  de  dépôts ,  fi 
Tare  ne  Jui  eût  tendu  une  main  fecourable ,  & 
neût  à  propos  fécondé  les  efforts  de  la  nature  , 
en  agrandiffant  l’entrée  des  finus  qu’elle  s’étoit 
pratiqués ,  &  en  la  débarraffant  du  corps  étranger 
qu’elle  y  préfentoit! 

2149.  Les  groffelïès  extra-ütérines  ne  font  pas 
les  feules  qui  fe  terminent  de  cette  manière  :  la 
main  bienfaifante  de  la  nature  fe  montre  quelque¬ 
fois  de  même  dans  la  groffeflè  ordinaire,  lorfque 
fes  efforts  ont  été  infrudueux  pour  fe  délivrer  de 
l’enfant  par  les  voies  accoutumées»  Plufieurs  fois 
il  a  été  rejetté  ou  extrait  par  des  abcès  qui  s’é- 
toient  ouverts  au  -  deffous  de  l’ombilic ,  ou  dans 
un  autre  point  de  la  furface  abdominale.  Les  Chi-* 
turgiens  de  1  Hctel-Dieu  de  Paris  ont  été  témoins  j 
en  1 777 ,  d’un  fait  des  plus  intéreffàns ,  qui  dé- 
pofe  en  faveur  de  cette  vérité ,  &  l’Académie  de 
Chirurgie  en  publiera  farts  doute  un  autre  qui 
lui  a  été  communiqué  depuis  par  un  Chirurgien 
de  Montauban.  Nous  donnons  maintenant  nos 
foins  à  une  femme  qui  eft  dans  le  même  cas  > 
&  qui  touche  au  terme  de  fa  parfaite  guérifon  (i}< 


(i)  Cette  femme  eft  celle  à  laquelle  M.  Milloi  a  fait 
l’opération  céfarienne  en  1774,  &  que  nous  avons 
accouchée  plufieurs  fois  depuis ,  au  terme  de  fept  mois. 
Voyei  §•  *990.  Elle  touchoit  à  peine  à  la  fin  du 
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iifû.  Si  les  feuls  efforts  de  la  nature,  à  là 
fuite  des  groirelfes  ëxtra-utérines ,  ont  quelquefois 
affuré  la  vie  de  la  mère  ,  quoiqu’on  l’expofant  à 
mille  dangers ,  fi  elle  n’a  été  redevable  d’autres  fois 


quatrième  mois  de  fa  fixième  groffeffe  ^  vers  le  premier 
janvier  1789  ,  lorfqu’êlle  fit  une  chute  fur  des  mon¬ 
ceaux  de  glaçons  ,  en  traverfant  les  rues  de  Paris ,  6é 
fe  froifîa  fortement. le  ventres  Deux  mois  après,  l’en¬ 
droit  qui  avoir  été  contus  s’ouvrit,  8c  il  en  fortit 
beaucoup  de  matières  fanieufes'Sc  purulentes  des  plus 
fétides,  qui  entraînèrent  des  débris  de  chairs  pourries ^ 
&  quelques  pièces  offeufes  que  cette  femme  prît  pouf 
des  os  de  poulet ,  quoiqu’elle  ne  fe  reflbuvînt  pas  eri 
aVoir  mangé  depuis  long  -  temps.  Elle  continua  néan¬ 
moins  de  courir  &  d’aller  travailler  en  journée  chez  deS 
perfonnes  qui  l’occupoient ,  jufques  vers  la  fin  de  mars^ 
que  de  plus  fortes  douleurs  la  contraignirent  de  -fe 
mettre  au  lit  &  de  m’appeller  à  fon  feeours.  Plufieurs 
pièces  offeufes  fe  prêfentoient  alors  à  l’entrée  de  l’ulcère, 
&je  fis  l’extraélion  au  moins  de  quatre-vingts  autres  « 
ainfi  que  de  beaucoup  de  débris  de  chairs.  En  moins 
de  huit  jours  l’ulcère  de  la  matrice  fût  confolidée  ,  & 
celui  des  enveloppes  du  bas-ventre  n’eût  pas  tardé  à 
fé  cicatrifer ,  s’il  n’en  avoir  été  empêche  par  le  paffage 
des  matières  ftercorales  j  l’inteftin  colon  étant  Ouvert 
au  moins  de  la  largeur  d’uHe  pièce  de  vingt-quatre 
fols  vers  l’S  romaine  qu’il  décrit.  Malgré  cette  com¬ 
plication  ,  la  guérifon  fut  complète  avant  la  fin  d’avril  : 
M.  Traîne/,  notre  confrère  ,  y  a  finguliérement  coopéré 
par  un  bandage  des  plus  ingénieux,  qui  ne  pouvoir 
Convenir  qu’à  la  circonffance. 

Tome  IL  Q 
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de  cet  avantap  qu’aux  fecours  de  l’att ,  qü« 
de  maux  ces  {'ecours  ,  toujours  trop  tardifs  pour 
l’enfant  &  fouvent  pour  la  mère  ,  n’auroient-ils 
pas  prévenus  ,  fi  la  Chirurgie  eût  été  moins  ti¬ 
mide  à  les  propofer ,  ou  fi  elle  eût  rencontré 
des  femmes  afiez  courageufes  pour  s’y  foumettre 
à  temps!  L’ouverture  du  bas -ventre,  &  de  la 
trompe,  félon  les  circonftances ,  en  arrachant  à  la 
mort  quelques-unes  de  ces  femmes,  auroit  pu 
aflurer  en  même  temps  la  vie  à  plufieurs  des  en- 
fans  conçus  hors  des  voies  ordinaires  (i).  «  Ce 

qu’il  y  a  de  plus  douteux  dans  ces  fortes  de 
«  cas ,  dit  M.  Levret ,  n’eft  pas  la  difficulté  de 
«  faire  l’opération ,  parce  qu’alors  on  n’incife  pas 
*>  la  matrice ,  &  elle  eft  en  cela  bien  plus  fimple 
«  que  l’opération  Céfarienne ,  mais  quant  aux 
»>  fuites  ,  on  n’en  peut  pas  dire  autant  j  car  elles 
«  feroient,  félon  moi,  très-dangereufes ,  à  caufe 
w  de  l’hémorrhagie  qui  fuivroit  néceflàirement  le 
«  décollement  du  placenta  ,  de  la  partie  où  il  fe 

«  trouveroit  implanté . aucune  partie  du  bas- 

«  ventre  n’ayant  la  faculté  de  fe  contrader  alors 
«  fubitement  à  un  degré  auffi  confidérable  que  la 
»>  matrice  ”, 

2iyi,  C’eft  cette  même  crainte  de  l’hémorrha¬ 
gie  ,  qui  a  empêché  prefque  tous  ceux  qui  ont 
rencontré  ces  groflèflès  extra-utérines ,  d’ouvrir 


(t)  Voyez  Recherches  fur  l’opération  céfarienne,  par 
M.  Simon.  Mém.  de  l’Acad.  royale  de  Chirurgie. 


i)ÈS  J  ce  O  U  ë a  È  MÈi^ Si  6ii 
te  feiti  de  la  femme  dans  le  temps  où  la  nature 
i’ihdiquoit ,  par  les  efforts  qu'elle  faifoit  pour  fe 
délivrer  de  lenfant.  Cette  hémorrhagie  letoitelk 
donc  plus  à  craindre,  quand  Tentant  fe  trouvé 
dans  la  trompe ,  ou  dans  le  bas-ventre ,  fôn  pla* 
centa  étant  attaché  fur  le  fond  de  la  matrice 5 
qu’après  l’opération  céfarienne  î  &  quelles  fuites 
ces  hommes  timides  pouvoient-  ils  efpérer  de  leur 
conduite  î  Ils  ont  épargné  à  la  femme  les  douleur^ 
de  Tincifion  ,  il  eft  vrai ,  mais  en  Texpfofant  à 
une  foule  d’accidens  tout  auffi  dangereux  quë 
Thémorrhagie  même  qu  ils  redoutoienn  Par  cette 
opération  ,  Ton  auroit  fouftrait  à  la  mort  Ten- 
fant  de  la  femme  dont  parle  Cyprianus  ;  celui 
d  une  autre  femme,  àoni. Simon  rapporte  Tèxemplé 
d’après  Sabatier  le  père  j  de  celle  qui  fait  le  fujet 
de  Tobfervatioii  de  M.  Galli  (i)  j  &  d’une  autré 
encore  ,  dont  M.  Balthasar  a  fait  part  à  TAca^ 
démie  royale  de  Chirurgie  en  1783^  Voy,  §*  214^4 
En  affurant  la  vie  à  ces  enfans ,  on  auroit  pu  la 
conferver  à  plùfieurs  des  femmes  qui  la  perdirent 
prefque  au  mêrfie  inftant  que  leur  enfanta 

21  y  2*  La  crainte  de  Thémorrhagie  après  la  dé*» 
livrance ,  ou  celle  de  déchirer  les  parties  auxquelles 
le  placenta  eft  attaché ,  telles  par  exemple  que  Té- 
piploon  &  le  méfentère,  en  faifant  effort  pour 
Ten  féparer ,  n’eft  pas  ,  félon  nous  ,  Une  raifon 

— — - - - - - - - — — - - — ^ 

(i)  Mèm.  de  l’Acad.  des  Sciences  de  Bologne, 
tom.  Il,  part.  3* 
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fufïifante  pour  faire  rejetter  l’opération  dont  il 
s’agit.  Ne  devroit-on  extraire  que  l’enfant  dans  le 
premier  moment  pour  lui  alfurer  la  vie  ,  le  motif 
eft  allez  puillànt  pour  nous  déterminer  à  la  faire. 
On  a  déjà  propofé  de  lailfer  alors  le  placenta  juf- 
qu’à  ce  qu’il  fe  foit  détaché  de  lui -même ,  & 
qu’il  vienne  fe  préfenter  à  la  plaie  dans  laquelle 
on  aura  eu  foin  de  retenir  le  cordon.  Quel  mal 
y  auroit-il  à  fe  conduire  de  cette  manière  ?  La 
putréfadion  de  cette  malle  fpongieufe  feroit-elle 
plus  à  redouter  que  fi  l’on  n’avoit  pas  fait  d’opé¬ 
ration  î  Tout  parle  en  faveur  de  celle-ci,  malgré 
le  danger  qui  peut  la  fuivre,  parce  que  le  péril 
eft  encore  plus  certain  ,  fi  on  ne  la  fait  pas.  Les 
accidens  excités  par  la  préfence  de  Tenfant  fe 
joignent  bientôt  à  ceux  qui  naillent  de  fa  putré- 
fadioii  &  de  fa  dillolution  j  les  fluides  corrompus 
ne  pouvant  s’écouler  infedent  les  vifcères  du 
bas-venrre ,  &  la  mort  ne  tarde  pas  à  frapper  fa 
vidime. 

il  J 3.  Dans  le  cas  où  la  prudence  auroit  fug- 
géré  de  laillèr  le  placenta  dans  le  fem  de  la  femme, 
foit  par  la  crainte  de  Thémorrhagie  ,  foit  par  ^elle 
de  déchirer  la  partie  à  laquelle  il  eft  attaché ,  s’il 
ne  fe  détache  pas  de  lui-même  dès  les  premiers 
momens ,  fa  putréfadion  fera  moins  dangereufe 
pour  la  femme,  que  dans  celui  où  l’on  n’au- 
roit  pas  fait  l’opération  3  foit  parce  que  les  fluides 
putréfiés  pouvant  s’écouler  par  la  plaie ,  féjour- 
nerônt  moins  dans  la  cavité  abdominale  ,  foi^ 


DES  ACCOUCHEMENS.  CiJ 
parce  qu’on  pourra  faire  des  injedipns  conve¬ 
nables  dans  celle-ci. 

1154.  La  confervation  de  l’enfant  n’eft  pas  le 
feul  motif  qui  doive  nous  engager  à  ouvrir  le 
fein  de  la  femme  dans  le  cas  de  conception  extra¬ 
utérine  ;  fa  mort  ne  devroit  pas  toujours  nous  dif* 
penfer  de  recourir  à  cette  opération ,  qui  n’en  de¬ 
vient  fouvent  que  plus  urgente ,  à  caufe  des  ac- 
cidens  auxquels  la  préfènce  de  cet  enfant  donne 
lieu. 

■  2155.  Cette  opération  a  un  temps  d’éleétion  Du  temps 
&  un  de  néceffité  -,  la  nature  indique  le  premier 
par  les  efforts  qu’elle  fait  pour  fe  délivrer  de  l’en-  quer  la  fec- 

r  ,  .  .  1)  t  r  tion  du  ven¬ 

tant  J  comme  au  terme  ordinaire  d  une  bonne  grol-  tre  en  pareil 

feflè  pie  temps  de,  nécelTité  eft  marqué  par  les*^®®* 
accidens  multipliés  que  la  femme  éprouve ,  plutôt 
ou  plus  tard ,  après  la  mort  de  l’enfant.  Le  lieu 
où  l’on  doit  opérer  n’eft  pas  non  plus  toujours 
le  même  :  on  doit  ouvrir  fur  le  côté  droit ,  quand 
l’enfant  occupe  la  trompe  droite  ,  &  vice  versa  ÿ 
au  milieu  du  ventre ,  lorfqu’il  eft  dans  la  cavité 
abdominale  -,  enfin  ,  fur  l’endroit  que  la  nature 
indique ,  foit  par  un  abcès  ou  un  finus  ,  quand 
elle  a  déjà  fait  quelques  efforts  falutaires  pour  fe 
débarrafïèr  du  corps  étranger.  Du  refte ,  l’on  doit 
fe  conduire  après  l’opération  ,  félon  les  çirconf- 
tances  qui  fe  préfentenr.  Cette  opération  j  lont  ott 
avoit  entrevu  la  nécefïité  depuis  long-ter%s ,  eft 
aujourd’hui  revêtue  du  fceau  de  l’obfervàtion  ; 
outre  les  exemples  de  gaftrotomie  faite  avec  fuccès 

Qq  i 
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4ans  les  cas  où  la  natufe  avoir  manifefté  fon  in- 
çention  par  up  abcès ,  ou  un  finus  qui  s  etoit  ou¬ 
vert  à  l’extérieur ,  il  en  eft  un  qui  tend  à  la  faire 
adopter  avant  ce  temps  de  défordre.  Le  Chirur¬ 
gien  qui  a  envoyé  cette  obfervation  à  l’Académie , 
s’étant  apperçu  ,  au  'moment  qu’il  venoit  de  dé¬ 
livrer  la  femme ,  qu’il  exiiloit  un  fécond  enfant , 

&:  qu’il  étoit  renfermé  dans  la  cavité  abdomi¬ 
nale  ,  divifa  les  enveloppes  de  celle-ci ,  pour  lui 
donner  ijïue ,  & .  eut  la  fatisfadüon  de  prévenir , 
par  cette  opération  ,  une  foule  d’açcidens  aux¬ 
quels  la  mère  auroit  pu  fuccomber,  L’Académie 
de  Chirurgie  ,  toujours  occupée  des  progrès  de 
l’art  J  ne  manquera  fûrement  pas  de  publier  cette  - 
obfervation  dans  tous  fes  détails. 

ARTICLE  VL 

la  rupture  de  la  matrice ,  conjîdérée  relativement, 
à  t accouchement, 

l’aélion  de  la  matrice, 
l’endroit  le  plus  foible 
qui  lui  oppofe  le  moins  de  réfiftance.  S’il  fort 
le  plus  çonftamment  par  l’orifice  ,  conformément 
au  voeu  de  la  nature ,  quelquefois ,  quoique  tres- 
rarement ,  il  s’ouvre  une  autre  voie  à  travers  le 
tilTu  m^î^ï^  la  matrice ,  dé  il  pafib  dans  la 
çayjté  abdominale  ,  d’où  il  ne  peut  fortir ,  fi  larî 
ne  vient  promptement  à  fon  feçours, 


De  la  rup-  2156.  L’enfapt  prefTé  par 

^ure  de  ,  ,  ,  . 

matrice,  s  en  échappé  toujours  par 


des  Je  COUCHEMENS.  6l$ 
Section  première. 

Des  caufes  &  des  principaux  accidens  de  la 
rupture  de  la  matrice. 

1157.  La  plupart  des  Auteurs  qui  ont  traité 
de  la  rupture  de  la  matrice,  ne  l’ont  attribuée 
qu’aux  mouvemens  extraordinaires  de  l’enfant  (  i  ) , 
fans  faire  attention  que  bien  des  femmes  n’en 
avoient  relfenti  aucun  à  l’inftant  où  elle  s’étoit 
faite  5  &  que  chez  d’autres  elle  n’avoit  eu  lieu 
qu’après  la  mort  de  cet  enfant.  Quelque  force 
qu’on  fuppofe  à  ces  mouvemens ,  ils  feront  tou¬ 
jours  incapables  de  produire  cette  rupture  ,  fi 
d’autres  caufes  n’agiffent  en  même  temps  ou  ne 
l’ont  préparée  de  loin  ,  &  ces  caufes  au  contraire 
peuvent  l’opérer  fans  leurs  fecours.  Prefque  tou¬ 
jours  l’enfant  eft  pafîîf  à  l’inftant  où  la  matrice 
fe  déchire  j  s’il  devient  l’inftrument  de  cette 
déchirure ,  il  n’agit  pas  autrement  que  ne  le  fe- 
roit  un  corps  fohde  du  même  volume ,  inanimé  , 
&  d’une  furface  anguleufe ,  fur  lequel  la  matrice 
fe  contraderoit  fortement.  Les  mouvemens  ex- 


(i)  De  la  Motte  y  tome  II,  page  1189,  édit,  de 
1775. 

Levret ,  Art  des  Accoiichemens  ,  édit.  3,  §•  ÎÏ9 
&  ftiiv. 

Cranti ,  Commentarius  de  rupto  in  partùs  dolorib» 
fœtu  utero  1756,  &  beaucoup  d’autres  Auteurs, 
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traordinaires  qu  on  a  regardés  comme  la  caufe 
de  ces  accidens ,  le  plus  fouvent  n  en  ont  été  que 
Ja  fuite,  Ce  n’eft  pas  dans  la  matrice  que  Ten- 
faut  s'eft  agité  de  cette  manière  ,  mais  dans  la 
cavité  abdominale  où  il  avoit  pénétré  à  Toccafion 
de  la  rupture  de  ce  vifcère  :  il  étoit  aifé  de  s  y 
tromper  j  parce  que  l’inftant  du  pallage  de  l’en¬ 
fant  dans  l’abdomen  ,  &  celui  de  la  rupture  par  où 
jl  y  pénètre  ,  font  pour  ainfi  dire  indivifibles ,  le 
même  effort  qui  produit  l’une  opérant  l’autre, 

2158.  L’adion  violente  &  quelquefois  convulfive 
de  la  rûatrice  fur  le  corps  de  l’enfant ,  eft  prefque 
toujours  la  feule  caufe  de  fa  rupture  j  &  elle  aura 
lieu  bien  plus  fûrement ,  Ci  cette  adion  eft  aidée  de 
celle  des  mufeles  qui  forment  l’enceinte  de  la  ca¬ 
vité  abdominale  ,  &  qui  prefîent  la  matrice  iné¬ 
galement  3  ne  pouvant  agir  par-toüt  immédiate¬ 
ment  fur  fa  furfaçe  ,  &  fervir  comme  d’arc-bou¬ 
tant  à  chacun  de  fes  points.  Ces  mufeles  agiflènt 
à-peu-près  comme  le  feroit  une  autre  puiffance 
qui  preflèl'oit  fortement  le  ventre  3  le  dos  étant 
appuyé  contre  un  mur  (i).  C’eft  toujours  au  plus 

(  I  )  Nous  avons  configné  plufieurs  exemples  de 
rupture  de  la  matrice  produite  par  des  caufes  externes , 
dans  un  très-long  Mémoire  fur  cette  rupture ,  que  nous 
publierons  lorfque  le  temps  nous  aura  permis  d’y  mettre 
la  dernière  main  :  on  y  trouvera  un  corps  de  doftrine 
complet  fur  cet  accident,  le  plus  formidable  de  tous 
ceux  qui  puifTent  furvçuir  dans  le  cours  du  travail  dô 
r.aççpuçhement, 
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haut  période  de  la  douleur ,  ou  d’une  contradioii 
de  la  matrice ,  &  dans  le  moment  où  la  femme 
prelTe  le  plus  fortement  en  en-bas  pour  en  fé¬ 
conder  l’effet ,  que  s’opère  la  rupture.  Il  n’eft  pas 
néceiraire  cependant  pour  l’opérer  que  ces  puiflances 
réunies  agifîènt  avec  tout  le  degré  de  force  dont 
elles  font  fufceptibles ,  puifque  cet  accident  a  eu 
lieu  en  quelques  cas  dans  un  temps  où  le  travail 
de  l’accouchement  étoit  à  peine  commencé  :  il 
fuffit  que  cette  force  foit  fupérieure  à  la  réfîftance 
que  lui  oppofe  le  point  qui  fe  déchire. 

21 59.  Une  matrice  parfaitement  faine  peut  fe 
déchirer ,  comme  celle  qui  eft  affedée  d’une  ma¬ 
ladie  quelconque ,  qui  en  a  précédemment  affoibli 
le  tilfu.  Si  tous  les  points  de  fa  furface  font  conf- 
titués  de  manière  qu’ils  puilîènt  fupporter  égale¬ 
ment  dans, le  commencement  dufravail,  l’effort 
qui  tend  à  expulfer  l’enfant ,  il  n’en  eft  pas  tou¬ 
jours  de  même  à  la  fuite  d’un  travail  très-long, 
où  de  grands  obftacles  s’oppofent  à  l’accouche¬ 
ment  i  parce  que  le  tifiu  de  ce  .vifcère  s’affoiblk 
nécetrairement  en  quelque  lieu ,  &  notamment  aux 
endroits  qui  répondent  aux  parties  anguleufes  de 
l’enfant ,  ou  qui  font  preffés  par  fa  tête  contre 
la  marge  du  baffin,  ^  tôt  ou  tard  ces  endroits 
fe  déchirent. 

2 1 60.  En  aucuns  cas  ,  la  rupture  dont  il  s’agit 
ne  peut  fe  faire  qu’elle  n’ait  été  préparée  de  cette 
maniéré ,  ou  par  d’autres  caufes  qui  font  toutes 
accidentelles.  Tantôt  c’eft  une  tumeur  qui  affoiblk. 
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le  tifTu  de  la  matrice,  &  le  difpofe  à  fe  rompre j 
tantôt  c  eft  une  ulcération  plus  ou  moins  fuper- 
ficielle ,  ou  ramincilfement  contre  nature  d  une  de 
fes  régions  ;  d’autres  fois  ce  font  les  duretés  & 
les  callofités  de  Ton  col ,  celles  du  vagin ,  la  mau- 
vaife  conformation  du  baflin ,  les  obftacles  qui 
procèdent  des  parties  externes  même ,  la  mauvaife 
fituation  de  l’enfant  ou  celle  de  fa  tête  feule ,  &c. 

zi6i.  Des  caufes  extérieures  peuvent  rompre 
la  matrice  fans  le  fecours  de  toutes  celles  dont 
nous  venons  de  parler ,  quel  que  foit  le  terme  de 
la  grolïèllè  où  elles  agiflènt,  pourvu  cependant 
qu’elle  s’approche  de  fa  maturité.  On  en  trouve 
des  exemples  à  la  fuite  d’une  chute ,  d’une  forte 
prelîîon  dû  ventre  \  &  bien  plus  à  la  fuite  de 
l’application  peu  méthodique  de  la  main ,  ou  des 
inftrumens  deftinés  à  opérer  l’accouchement. 

ii6i.  Il  n’exifte  pas  un  feul  point  où  la  ma¬ 
trice  ne  puiflè  fe  rompre  ,  mais  on  remarque  ce¬ 
pendant  que  c’eft  le  plus  fouvent  vers  fes  côtés, 
vers  fon  fond,  & fon  col:  ce  qui  n’eft  pas/diflicile 
à  expliquer.  Le  lieu  où  fe  trouve  implanté  le 
placenta  n’en  eft  pas  plus  à  couvert  que  les  autres; 
de  la  rupture  s’eft  Lite  en  quelque  cas'  à  l’endroit 
même  que  fembloit  fortifier  une  tumeur  fquirreufe  a 
large  bafe.  Cette  rupture  ne  fuit  pas  conftamment 
la  même  direélion  ,  de  ne  préfente  pas  plus  conf* 
tamment  le  même  afpedt.  Quelquefois  elle  fe  fait 
en  long ,  d’autres  fois  en  travers  ,  obliquement,  ou 
fous  une  forme  fémi-lunaire.  Quelquefois  les  bpr<ls 
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fti  font  égaux ,  &  elle  ne  préfente  que  l’afped 
jdunefimple  crevaire,  ou  d’une  plaie  faire  par  inC- 
trument  tranchant  i  d’autres  fois  ils  font  inégaux, 
comme  hachés, &  elle  refoemble  à  une  plaie  contufe. 

2163,  On  doit  diftinguer  ces  deux  efpéces  de 
ruptures,  des  ulcérations  de  la  matrice  qui  ont  eu 
lieu  à  Toccafion  de  quelques-unes  des  caufes  énon¬ 
cées  3  comme  à  la  fuite  d’un  travail  pénible  & 
long,  dans  lequel  la  nature  n’avoit  pu  fe  délivrér  de 
Tenfant  par  la  voie  ordinaire  3  foit  que  robftacle 
provînt  de  la  mauvaife  conformation  du  baffin, 
ou  de  quelque  tumeur  du  col  de  la  matrice  ôc 
du  vagin  3  foit  qu'il  ne  dépendît  que  de  la  fîtuation 
vicieufe  de  l’enfant  ,  qu’on  n’avoit  fu  changer  à 
propos  3  ou  bien  que  ces  ulcérations  ne  fulTênr 
que  la  fuite  d’une  percuffion  extérieure ,  &c. 
Dans  le  premier  cas ,  l’endroit  qui  répond  aux 
parties  les  plus  dures  &  les  plus  faillantes  de 
lenfant ,  ceux  qui  font  long  -  temps  froilïes  par 
la  tête  ,  qui  appuie  fur  la  marge  du  baffin , 
s’enflamment  &  s’ulcèrent ,  comme  le  fait  celui 
qui  a  été  frappé,  quoique  immédiatement ,  dans  le 
fécond  cas ,  &  il  en  réfulte  une  ouverture  plus 
eu  moins  grande  ,  bien  différente  de  la  Ample 
rupture  qui  fe  fait  tout-à-coup.  Le  plus  fouvent, 
avant  que  ces  ulcérations  n’aient  lieu ,  la  matrice 
contraéle  des  adhérences  avec  les  'parties  voiAnes , 
qui  s’ulcèrent  de  même  à  la  longue  ",  ôc  l’évé¬ 
nement  cft  différent  ,  félon  les  endroits  où  fe 
forment  ces  adhérences.  Quand  elles  s’établiflènt 
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en-devant ,  le  fœtus  peut  être  rejetté  entier,  ou 
par  portions ,  à  travers  Tulcère ,  comme  nous  ve¬ 
nons  d'en  être  témoins  (i)  :  quand  elles  fe  font 
ailleurs ,  la  vie.de  la  femme  en  eft  plus  en  danger-, 
parce  qu  on  ne  fauroit  lui  donner  les  mêmes 
fecours. 

2164.  Quoique  la  rupture  de  la  partie  fupé- 
rieure  du  vagin  ,  dans  leÜeu  de  fon  union  avec 
le  mufeau  de  tanche ,  ait  plus  de  rapport  avec  la 
fimple  rupture  de  la  matrice,  que  ces  ulcérations,  on 
doit  l’en  diftinguer  également,  parce  qu  elle  n'eft  pas 
aufîî  dangereufe  que  celle-ci,  &  qu'elle  préfentfe  quel¬ 
quefois  des  indications  différentes,  en  ne  les  confi- 
dérant  dans  ce  moment  que  relativement  à  l’accou-; 
chement.  Qn  a  confondu  plus  d'une  fois  ces  déchi¬ 
rures  du  vagin  avec  celles  qui  fe  font  au  col  de  la 
matrice  près  ,fqn  infertion  à  ce  canal  j  parce  que 
ces  dernières  ont  fouvent,  comme  elles,  une  forme 
fémi-lunaire^  &  que  le  mufeau  de  tanche  eft  com¬ 
plètement  effacé  à  l'inftantoù  on  les  reconnoît,  & 
où  l'on  opère  l'extraétion  de  l'enfant  (2). 

21  éj.  Le  danger  qui  menace  la  femme  dont 
la  matrice  s'eft  déchirée  ,  provient  bien  moins 
de  la  rupture  en  elle  -  même  que  du  paffage  de 
l'enfant  &  du  placenta  dans  la  cavité  abdomi- 


(1)  Voyez  la  note  du  §.  2149. 

(2)  Nous  rapportons  plufieurs  exemples  de  ces  dé¬ 
chirures  du  vagin ,  dans  notre  Mémoire  fur  la  rupture 
de  la  matrice ,  annoncé  au  §.  2158, 
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hâle  ,  ainfi  que  des  épanchemens  cfe  fang  qui  s’y 
forment  en  même  temps.  L’enfant  n’y  pénètre  pas 
toujours ,  il  eft  vrai ,  &  chaque  fois  qu’il  y  paffe  , 
même  en  entier  j  le  placenta  ne  le  fuit  pas  j  la  na¬ 
ture  rejettant  celui-ci  en  quelque  cas ,  par  la  voie 
ordinaire.  Souvent  un  feul  membre  de  l’enfant 
s’échappe  de  la  matrice  par  la  crevalfe-,  tantôt  c’eft 
un  bras  ou  une  jambe  j  tantôt  ce  font  les  deux 
extrémités  inférieures  &  lamoitié  du  tronc  j  d’autres 
fois  c’eft  la  tête  feule.  Quoique  la  rupture  foit 
alfez  grande  pour  l’iffue  de  ces  parties ,  il  arrive 
quelquefois  auffi  qu’aucune  ne  s’y  engage  -,  parce 
qu’elle  répond  à  une  furface  de  Tenfant  ,  qui  eft 
beaucoup  plus  grande  encore  :  de  forte  qu’il  refte  en 
entier  dans  la  matrice ,  s’il  n’en  peut  être  expulfé 
par  la  voie  naturelle. 

2166.  Le  paftage  de  l’enfant  dans  l’abdomen  8c 
l’épanchement  du  fang  dans  cette  cavité ,  ne  font 
pas  les  feules  complications  de  la  rupture  de  la 
matrice;  lesinteftins,  flottans  au-deifus,  s’infinuent 
quelquefois  à  travers  la  crevaflè,  jufques  dans 
la  cavité  ;  même  avant  que  l’enfant  n’en  foit 
dehors.  Si  l’on  n’en  fait  la  réduétion  ,  pen¬ 
dant  que  la  crevalfe  eft  encore  à-peu-près  dans 
toute  fa  largeur,  ils  s’y  étranglent  à  mefure  que 
la  matrice  fe  contraéle  fur  elle  -  même  ;  parce 
que  la  rupture  fe  rétrécit  ôc  diminue  dans  les 
mêmes  proportions  que  le  volume  de  ce  vifcère, 
&  la  femme  fuccombe  dans  les  accidens  d’une 
hernie  étranglée  ;  comme  on  le  remarque  fpécia- 
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lement  dans  une  obfervation  communiquée  à  l’A« 
cadémie  par  M*  Percy  le  fils  ,  d’apres  M*  foa 
père  (i). 

2167*  La  crainte  d’être  taxé  d’impéritie  en  ac* 
cufant  la  rupture  de  la  matrice ,  à  l’inftant  où 
elle  s’eft  faite  ,  a  détourné  les  Accoucheurs  qui 
en  ont  été  témoins  ,  de  l’emploi  de  l’unique 
moyen  de  conferver  la  mère  &  l’enfant ,  bien 
plus  que  ne  l’a  fait  la  perfuafion  où  ils  étoient 
que  cet  accident  étoit  elîèntiellement  mortel.  M. 
Levret,  qui  avoit  jugé ,  comme  beaucoup  d’autres j 
que  la  gaftrotomie  étoit  la  feule  relTource  qu’on 
put  tenter  en  pareil  cas ,  fembloit  douter  qu’on 
la  tentât  uii  jour*  La  mère  &  l’enfant  font  perdus 
fans  refiburceSa  dit-il,  quand  la  matrice  fe  déchire 
avant  l’accouchement  j  il  n’y  auroit  de  moyen  de 
fauver  l’un  &  l’autre  que  la  fedion  de  l’abdomen 
pratiquée  fur  le  champ  :  mais ,  ajoute-t-il ,  quel 
feroit  l’Accoucheur  aflêz  décidé  pour  la  faire  alTez 
promptement ,  &  quels  parens  auroient  allez  de 
fermeté  pour  permettre  qu’on  y  procédât  fans 
délai.  Si  de  nombreufes  obfervations  attellent  la 
vérité  du  pronoftic  de  M*  Levret ,  quelques-unes 
aujourd’hui  ne  démontrent  pas  moins  la  nécelîité 


(1)  On  ne  reconnut  cette  hernie  qu’à  l’ouverfutc 
du  cadavre  ;  la  plaie  dans  laquelle  elle  étoit  étran* 
glée  étoit  à  peine  fenfible ,  quoiqu’elle  eût  été  prodi- 
gieufement  large,  dit  M.  Percy  le  père,  témoin  du  fait* 
avant  la  contraftion  de  la  matrice* 
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4e  ïecourir  à  l’opération  qu’il  n’ofoit  recommander 
ouvertement  ;  &  ne  font  pas  moins  connokre  qu’il 
s’eft  rencontré  des  Chirurgiens  alfez  dégagés  de 
leur  intérêt  perfonnel  pour  la  propofer  fur  le 
champ ,  &  qu’il  y  a  eu  des  femmes  allez  coura- 
geufes  pour  s’y  foumettre. 

Section  IL 
Des  Jîgnes  de  la  rupture  de  la  matrice^ 

2168.  La  plupart  des  caufes  prédifpofantes  de 
la  rupture  de  la  matrice  nous  étant  le  plus  fou- 
vent  inconnues  pendant  le  cours  du  travail,  & 
cette  rupture  n’ayant  pas  toujours  lieu  dans  le  cas 
où  les  plus  apparentes  de  ces  caufes  rendent  l’accou¬ 
chement  impolTible ,  il  paroît  extrêmement  diffi¬ 
cile  d’affigner  les  lignes  qui  annoncent  que  cet 
accident  eft  à  craindre ,  &  conféquemment  d’en 
établir  le  traitement  prophilaclique. 

2169.  Quand  la  femme  eft  menacée  de  la  rup¬ 
ture  de  la  matrice  dans  un  accouchement  laborieux, 
elle  a  ,  félon  le  Dodeur  Crant^  (  i  )  j 

ventre  fort  élevé  &  tendu ,  le  vagin  retiré  ôc  l’ori¬ 
fice  de  la  matrice  très  -  haut  ;  les  douleuis  font 
fortes  ,  lailîènt  peu  d’intervalle ,  &  ne  font  point 
avancer  l’accouchement.  M.  Levret  ajoute  que 
l’angoiflè  qu’éprouve  la  femme,  a  toujours  fon 


(1)  M.  Crant:^ ,  DIffert.  fur  la  rupture  de  la  matrice, 
trad.  Franç. 
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fiège  vers  la  partie  moyenne  de  la-  région  épigar* 
tiique  i  qu’il  füccède  à  toutes  les  fecouiîès  réitérées 
de  l’enfant,  un  dernier  effott  ou  foubrefaut  vio- 
ient  qui  annonce  fa  mort ,  &  la  rupture  de  la 
matrice,  Mais  ces  fymptomes  font  trop  incertains 
pour  que  nous  puilîions  les  prendre  pour  règle. 
La  rupture  de  la  matrice  a  eu  lieu  nombre  de 
fois  fans*  être  précédé  d’aucuns ,  &  ne  s’eft  pas 
faite  en  d’autres  cas,  où  leur  réunion  Jenibloit 
annoncer  qu’elle  étoit  inévitable.  En  les  prenant 
pqur  guide ,  on  anriciperoit .  quelquefois  fur  les 
drpits  de  la  nature,  eh  opérant  un  accouchement 
qu’ellè  aufoit  pu  terminer  fans  inconvéniens  ^  & 
i’on  ne  pourroit  fe  flatter  ,  en  aucun  cas,  d’avoir 
firévenu  la  rupture  de  la  matrice. 

Z 17©.  Tout  ce  que  ces  Auteurs  avancent  con¬ 
cernant  les  fymptomes  qui  fuccèdent  à  la  rupture 
de  la  matrice  &  qui  la  dénotent,  eft  bien  plus 
conforme  à  l’expérience.  Au  moment  où  elle  fe 
fait ,  continuent-ils ,  la  femme  éprouve  une  vive 
douleur  dans  le  lieu  même ,  &  jette  un  cri  per¬ 
çant  j  fon  vifage  pâlit  enfuitej  elle  éprouve  de  fré-' 
quentes  fyncopes,  &  fonpoiils  s’afFoiblitj  la  forme 
du  ventre  change  plus  ou  moins  félon  qu’une  partie 
de  l’enfant  ou  une  aütre  s’échappe  de  la  matrice  ) 
il  furvient  des  fueurs  froides ,  des  mouvemens  con- 
vulfifs,  des  Yomiflemens  &  d’autres  accjdens,  fui- 
vant  que  l’enfant  agit  fur  tels  ou  tels  vifcères  du  bas- 
ventre  ;  &  la  mort  bientôt  termine  cette  fcène  alar¬ 
mante,  fl  on  abandonne  la  femme  à  fa  trifte  deftinee, 

iiyl. 
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il 71*  Ces  fytnptoines  fie  caraélérifent  pas  eficôtëf 
iJIèz  clairement  la  rupture  de  la  matrice  ‘  pouif 
qu  on  ne  puilîè  le  tromper  eh  quelques  ca,s ,  &  k 
toucher  nous  la  dévoile  d  une  manière  bien  plus 
certaine ( i ).  Quand  cet  accident  précédé louverturg 
de  la  poche  des  eaux,  cette  poche  s'ahaiilè  lur  le 
champ  devient  très-flafque,  quoiqu'aucun  fluide 
ne  s’écoule  au  dehors ,  mais  parce  qu'il  s’épanché 
dans  le  ventre  j  l’orifice  de  la  matrice  fe  relFerrei 
à  moins  qu’une  partie  de  l’enfant  ne  s’y  trouve 
engagée  avant  la  rupture  fi  l’entant  pafîè  en  entier 
dans  l’abdorpen ,  la  matrice  fe  contracte  fur  elle- 
même  &  fe  réduit  au  volume  que  nous  obfervons 
communément  après  l’accouchement  naturel  •,  les 
mouvemens  de  l’enfant ,  S’il  eft  encore  vivant ,  fe 
font  fentir  dans  un  autre  lieu  que  celui  où  ils  fe  paf-’ 
foient  auparavant  i  enfin  l’on  en  dillingue  facile¬ 
ment  les  membres  eh  mettant  la  main  fur  le  ventre 
de  la  femme ,  fi  on  en  fait  la  recherche  dans  les 
premiers  inftans ,  le  gonflement  &  la  renfion 
douloureufe  de  cette  partie  s’y  oppofant  dans  la 
fuite, 

iiyz.  Les  douleurs  de  l’accouchement  propre¬ 
ment  dites  ceflènt  aufli-tôt  que  l’enfaUt  eft  parvenu 
€n  entier  dahs  la  cavité  abdominale,  &  fut- tout  s’il  y 
eft  fuivi  de  fon  arrière  -  faix  y  mais  la  femme  en- 
teflènt  d’ühe  autre  efpèce  qui  lui  étoient  inconnues 


(i)  Voyez  la  Diflert.  déjà  citée  ,  &  les  ouvrages 
de  M.  Levret. 

Tome  IL  R  £ 
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auparavant.  Lorfque  l’effort  qui  a  rompu  la  matrictf 
n’a  pu  en,  expulfer  l’enfant,  les  douleurs  con¬ 
tinuent  j  parce  que  la  matrice ,  malgré  fa  rup¬ 
ture  ,  ne  celfe  pas  de  fe  contraéter  &  d’agir  pour 
s’en  débarraffer  :  tantôt  elle  l’expulfe  par  la 
voie  naturelle ,  &  tantôt  elle  le  pouflè  dans  la 
cavité  du  ventre ,  félon  qu’il  trouve  une  iffue  plus 
facile  vers  cette  voie ,  ou  du  côté  de  la  crevaffe. 
Dans  le  premier  cas,  la  partie  qu’il  préfentoit 
s’avance  de  plus  en  plus ,  &  dans  l’autre  elle  s’é¬ 
loigne  infenfîblement  &  difparoît.  Quelquefois 
aufïi  il  refte  dans  la  matrice  dont  les  forces  font 
épuifées,  de  le  travail  difeontinue.  En  d’autres 
cas  où  la  tête  s’étoit  plongée  dans  le  baflîn ,  ou 
fortement  engagée  dans  le  détroit,  elle  y  conferve 
fa  pofition,  tandis  que  le  refte  du  corps,  les 
extrémités  fur  -  tout ,  &  la  partie  inférieure  du 
tronc  pénètrent  dans  l’abdomen.  On  a  obfervé  la 
même  chofe  après  la  rupture  du  yagin. 

Section  III. 

Des  indications  que  préfente  la  rupture  de  la 
matrice. 

2173.  Il  feroit  inconteftablement  plus  avanta¬ 
geux  de  prévenir  la  rupture  de  la  matrice  en  opé¬ 
rant  l’accouchement,  que  d’attendre  qu’elle  eût  lieu 
pour  le  terminer  j  mais  fur  quoi  fe  décidera  - 1  -ou 
à  prendre  un  parti  qui  peut  être  également  fuivt 
d’accidens  ,  pour  la  mère  ou  pour  l’enfant ,  pu^^" 
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qu’à  la  rigueur  aucun  figne  certain  n’indiqüe  quë 
la  rupture  clont  il  s’agit  eft  inévitable  î  Les  moyens 
de  la  prévenir  confifteroient  à  extraire  l’enfant  paf 
les  voies  ordinaires*  ou  par  l’opération  céfarienne,  ôc 
c’eft  cette  dernière  que  confeille  le  dodeur  Crant:( 
en  beaucoup  de  cas  ;  obfervant  cependant  qu’elle! 
feroit  hors  de  toute  faifon  ,  fi  la  tête  de  l’enfant 
éroit  déjà  enclavée  dans  le  petit  baffini  Nouâ 
ajouterons  qu’elle  feroit  alors  contre  tous  prin¬ 
cipes  d’humanité  j  de  inême  que  dans  la  circonL 
tance  où  le  baflîn  de  la  femme  eft  alfez  bien  con¬ 
formé  pour  donner  ifiue  à  l’enfant  j  puifque  l’art 
nous  offre  des  reiroürces  plus  douces  &  plüë 
affûtées  pour  la  mère.  L’opération  céfarienne  n’eft 
indiquée  exclufiveïnent  qu’autant  que  le  baflîn  êft 
abfolument  trop  étroit  j  &  c’eft  alors  bien  moins, 
la  crainte  de  la  rupture  de  la  matrice  qui  porté 
à  la  faire ,  que  l’impoflfjbiiité  de  terminer  l’accou- 
chenient  autrement. 

1174.  La  faignée,  les  bains,  les  fomentations* 
les  injedions  mucilagiueufes  dans  le  vagin,  l’in- 
cifion  du  col  de  la  matrice  lorfqu’il  eft  dur  & 
calleux,  la  fedion  des  brides  du  .vagin ,  &c.  j  l’ap¬ 
plication  du  forceps ,  l’extradion  de  l’enfant  par 
les  pieds ,  &  au  moyen  des  crdchets  -,  l’opération 
céfarienne  enfin,  font  autant  de  moyens  prophi- 
ladiques  qui  doivent  être  employés  félon  l’exL 
gence  des  cas* 

2175.  La  méthode  cürâtive  de  la  rupture  de  la  conduite 
matrice  confidérée  relativement  à  l’accouchement,  ^près  la  rup* 
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ne  doit  pas  être  moins  variée  que  la  méthode 
prophila<aique.  Si  la  fedion  des  enveloppes  du 
bas- ventre  eft  fouvent  la  feule  relFource  que  nous 
offre  la  Chirurgie  pour  fauver  la  mère  &  1  enfant 
ou  pour  fouftraire  la  première  à  des  accidens  for¬ 
midables  ,  en  opérant  1  extradion  de  l’autre  &  de 
fon  arrière-faix,  ainfi  que  du  fang  qui  s’eft 
épanché  i  quelquefois  aufli  cette  opération  ne 
feroit  pas  moins  contraire  alors  aux  règles  de 
l’art,  que  fi  on  la  pratiquoit  à  l’occafion  de  la 
plupart  des  caufes  prédifpofantes  de  cette  rupture: 
car  il  n’eft  pas  toujours  impoffible ,  malgré  cet 
accident ,  d’extraire  l’enfant  par  les  voies  ordi¬ 
naires.  De  la  Motte  &  d’autres  en  fourniffent  des 
exemples,  que  nous  ne  citerons  cependant  pas 
pour  modèles.  Le  prerqier  a  retourné  l’enfant  en 
allant  prendre  les  pieds  à  travers  la  déchirure  de 
la  inatrice ,  jufqu’au  milieu  du  bas-ventre  où  ils 
avoient  pénétré  \  ôc  d’autres  alTurent  avoir  ra¬ 
mené  par  cette  voie  celui  qui  s’étoit  échappé 
complètement  de  la  mattice  ;  ce  qui  ne  paroîtra 
pas  vraifemblable  à  ceux  qui  favent  de  combien  la 
matrice  fe  contrade  fur  elle-même  dès  le  moment 
où  elle  s’eft  évacuée ,  &  tout  ce  que  la  rupture 
perd  alors  dë  fon  étendue. 

2176.  Lorfque  la  tête  fe  préfente  après  la  rup' 
ture  de  la  matrice,  quand  même  elle  ne  feroïc 
pas  engagée  dans  le  baflin ,  pourvu  que  la  mau- 
vaife  conformation  de  celui  -  ci  n’y  mette  pas  de 
grands  obftacles ,  il  faut  opérer  l’accouchemenç 
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avec  le  forceps  ;  quelle  que  foit  la  partiè  qui  ait 
pénétré  dans  le  bas- ventre  (i).  On  conçoit  clai¬ 
rement  à  quel  danger  on  expoieroit  la  femme  en 
voulant  retourner  lenfant  dont  la  majeure  partie  du 
tronc  fe  trouve  dans  la  cavité  abdominale ,  &  le 
relie  dans  la  matrice  déchirée.  Si  on  ne  peqt 
l’extraire  au  moyen  du  forceps ,  ou  du  crochet 
quand  il  eft  mort ,  la  gaftrotomie  ,  c’eft- à-dire  , 
l’incifion  des  enveloppes  du  ventre  ,  eft  aüffi  mani- 
feftement  indiquée  que  dans  le  cas  où  il  a  été  poufte 
tout  entier  dans  cette  cavité. 

1177.  Cette  opération  eft  préférable  à  la  con¬ 
duite  de  quelques  Praticiens  qui  ont  pdtté  la  main 
à  travers  la  rupture  de  la  matrice  pour  aller 
prendre  les  pieds  de  l’enfant  dans  le  fond  de  l’abdo- 


(i)  On  auroit  pu  fe  fervir  utilement  de  cet  irtftru- 
ment  dans  nombre  de  cas  où  l’on  a  retourné  l’enfant  , 
ou  dans  lefquels  on  n’a  rien  fait  qui  pût  fouftraire 
la  femme  à  fa  fatale  deftinée  :  comme  dans  le  fait 
rapporté  par  M.  Thibaut,  de  l’Académie  de  Rouen  ; 
dans  un  autre  communiqué  à  l’Académie^  de  Chirurgie 
par  M.  Ckevreul;  dans  celui  de  la  deux  cent  cinquanta- 
«lUième  obfervation  de  Maurïceau;  de  la  foixante-fixième 
Deflalpart-Van-Dermel ,  centurie  première;  de  la  trois 
Cent  quatre-vingt-onzième  de  la  Motte  ;  dans  le  fait  de 
M.  Bu^an,  rapporté  par  M.  Levret,  &c.  :  quoique  la  tête 
de  l’enfant  ne  fe  fût  pas  trouvée  également  engagée 
dans  tous  ces  cas  ;  &  qu’elle  ne  fît  que  fe  préfenter 
CH  quelques-uns  fur  l’entrée  du  baffin, 
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jnen  où  ils  avoient  pénétré  avec  une  partie  du 
corps  -,  même  la  totalité  de  çelui-ci ,  fi  Ton  ajoute 
foi  à  leurs  obfervations  (  i  ),  On  ne  doit  extraire 
lenfant  par  les  pieds  qu’autant  qulls  fe  rencon^ 
trent  dans  le  voifinage  de  lorifice  de  la  matrice- 
ou  que  lenfant  eft  encore  tout  entier  dans  ce 
vifcère.  Si  cette  méthode  n'eft  pas  exempte  d’in- 
convçniens  en  quelques-uns  de  ces  cas ,  çes  incon» 
véniens  font  moins  graves  que  ceux  qui  peuvent 
réfulter  de  la  gaftrotomie, 

217S,  La  feélion  des  enveloppes  du  bas-ventre 
ne  paroîtra  pas  auffi  indifpenfable  à  la  fuite  de  k 
tupture  du  vagin  qu après  celle  de  la  matrice, 
pour  extraire  l’enfant  qui  a  paflTé  tout  entier  dans 
la  cavité  abdominale  (  2  ) ,  fi  l’on  fait  attention 
à  la  différence  que  préfentent  ces  deux  cas , 
quant  à  la  rupture  même.  Après  la  fortie  de 
l’enfant ,  celle  de  la  matrice  fe  rétrécit  en  pro¬ 
portion  de  la  rédudion  du  volume  de  ce  vifcère, 
au  point  qu’on  a  eu  peine  à  y  faire  pénétrer  le  doigt 
deux  jours  après  l’inflant  où  elle  s’étoit  faite,  quoi' 
que  aflèz  large  d’abord  pour  avoir  pu  laiffer  paffci 
la  moitié  de  l’enfant  dans  l’abdomen,  &  avec  cetœ 
partie,  la  main  de  l’opérateur;  mais  ceUe  de  la  parue 


(1)  PeUf  Pratique  dçs  acçouchemens ,  Livre  L 
page  79- 

(2)  Saviard^  obferv.;  M.  Thibault,  Journal  de  Me* 
decine  ,  tome  I,  1754;  M.  Chevuul  & 

communiquées  I  l’Açad.  de  Chirurgie, 
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(upérieure  du  vagin  ne  diminue  pas  de  même,  quelle 
que  foit  la  contradion  de  la  matrice.  Ceux  qui 
ont  été  chercher  lenfant  en  entier  dans  l’abdomen , 
&  qui  l’ont  extrait  par  la  voie  naturelle  quelques 
heures  après  l’inftant  où  s’étoit  faite  la  rupture ,  ont 
pris,  fans  doute,  pour  rupture  du  col  de  la  matrice 
celle  du  vagin:  car  la  chofe  n’eft  praticable  que  dans 
ce  dernier  cas.  L’opération  que  nous  recommandons, 
non-feulement  pour  extraire  l’enfant  &  fon  arrière- 
faix  de  la  cavité  du  ventre  où  ils  ont  pénétré ,  mais 
encore  pour  donner  iifue  au  fang  &  aux  eaux  qui 
ont  pu  s’y  épancher  &  qui  ne  pourroient  s’écouler 
autrement,  eft  plus  facile  à  exécuter  que  l’opé¬ 
ration  céfarienne  proprement  dite,  &  ne  paroît 
pas  plus  dangereufe  ;  puifque  d’une  part ,  l’on  n’a 
point  à  ouvrir  la  matrice ,  &  que  de  l’autre  part 
la  rupture  de  ce  vifcère  n’eft  pas  effentiellement 
mortelle.  Elle  a  été  faite  plufieurs  fois  avec  fuccès 
pour  la  femme,  &  il  eft  vraifemblable  qu’elle 
n’en  auroit  pas  eu  moins  pour  l’enfant ,  fi  on 
l’eût  pratiquée  plus  immédiatement  après  la  rup¬ 
ture  de  la  matrice ,  au  lieu  de  la  différer  encore 
de  quelques  heures  ,  comme  on  l’a  fait  dans  tou» 
ces  cas.  M,  Thibaut  des  Bois ,  Chirurgien  de  la 
ville  du  Mans ,  en  a  publié  le  premier  exemple  en 
17^8  (  i),  &  l’Académie  de  Chirurgie  en  a  reçu 
deux  autres  depuis ,  bien  plus  intérelTans. 

2179.  Dans  le  fait  de  M,  Thibaut  les  chofes 


(i)  Voyez  Journal  de  Médecine ,  mai  1768. 
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étoieîit  des  mieux  difpofées  pour  laccouchement  Sc 
fembloient  annoncer  une  prompte  délivrance ,  lorf- 
que  la  femme  reffentit  une  douleur  aiguë  &  très' 
courte  vers  la  partie  fupérieure  &  latérale  gauche  de 
îa  matrice,  après  laquelle  la  tête ,  qui  fe  préfentoit 
favorablement ,  difparut.  Ne  trouvant  alors  ni  l’ei^ 
fant  ni  le  placenta  dans  ce  vifcère ,  M;  Thibaut  ne 
craignit  pas  de  propofer  la-gaHrotomie ,  &c  de  faire 
connoître  tout  le  danger  qu'il  y  auroit  à  la  différer. 
Il  la  fît ,  mais  après  quelques  heures  encore  j  ce  qui 
la  rendit  inutile  pour  l’enfant.  La  femme  n’en 
éprouva,  pour  ainfi  dfrè,  d’autres  fuites  que  celles 
d’un  accoucbement  ordinaire. 

1 1 8o.  La  gaftrotomie ,  pratiquée  deux  fois  fur  la 
même  femme,  tambrçn  Chirurgien  d’Or¬ 

léans  (i),  ne  fut  pas  plus  falutaire  à  l’enfant;  parce 
qu’on  n’y  eut  recours  la  première  fois  que  dix-rhuit 
heures  après  la  rupture  de  la  matrice.  Mais  la  fem-- 
me,  au  bout  de  trois  femaines  fembloit  déjà  toucher 
au  terme  de  fa  guérifon  ,  lorfqu’upe  tumeur  de 
la  grofleur  du  poing  fe  manifefta  à  la  région 
hypQgaftrique  ,  &:  parut  difpofée  à  s’ouvrir,  comme 
elle  le  ht  en  effet  quatre  jours  après,  Nonobftant 
cet  abcès  gangréneux,  par  où  il  fprtit  dix -huit 
vers  de  la  longueur  de  quatre  à  fix  pouces  &  de 
l’efpèce  de  ceux  qui  fortirent  dans  le  même  temps 
par  l’anus  par  le  vagin ,  la  femme  put  reprendre 


(i)  Le  9  août  1775  ,  femme  de  Charles 

üumout,  Vignerqn  à  S,  Jean  delà  Ruelle  près  Orléans» 
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Jfis  travaux  de  la  campagne  après  fix  femaines ,  à 
compter  du  moment  de  1  opération.  Enceinte  de 
nouveau  l’année  fuivante,  cette  femme  éprouva 
le  même  accident ,  l’enfant  pénétra  également  tout 
en  entier  dans  le  bas-ventre ,  ôc  M.  Lambron  , 
témoin  du  fait  ^  pratiqua  une  fécondé  fois  la  gaf- 
trotomie  j  en  n’y  mettant  alors  d’autre  délai  que 
celui  qu’exigea  la  malade  pour  fe  faire  adminiftrec 
les  facremens.  L’enfant  donna  des  lignes  de  vie 
pendant  une  demi  -  heure  après  l’opération ,  de 
celle-ci  eut  les  fuites  les  plus  fimples.  La  femme 
Dumont  redevint  encore  grollè ,  &  accoucha  na¬ 
turellement  d’un  enfant  bien  portant. 

il 81,  L’opération  dont  il  s’agit  n’elî:  pas  la 
feule  rellburce  que  puillè  avoir  la  femme  dont  la 
matrice  s’eft  rompue  dans  les  efforts  de  l’accou¬ 
chement  j  la  nature  fans  celfe  occupée  de  notre 
confervation ,  met  quelquefois  à  couvert  les  jours 
de  cette  infortunée ,  après  l’avoir  conduire  d’écueils 
en  écueils ,  &  n’emploie  pas  d’autres  voies  pour  cela 
que  celles  que  nous  avons  indiquées  à  l’occafion  des 
groflèlîès  par  erreur  de  lieu.  Les  fuccès  que  nous 
venons  de  citer  n’en  démontrent  pas  moins  la 
prééminence  de  cette  opération  fur  ces  efforts  fin- 
guliéreinent  rares ,  &  qui  auroient  encore  été  le 
plus  fouvent  infruélueux  fi  la  Chirurgie  ne  les 
put  fécondés  à  propos  :  foit  en  ouvrant  les  dépôts 
qui  s’étoient  manifeftés ,  foit  en  dilatant  l’entrée 
des  finus  qui  reçeloient  l’enfant  ou  fes  débris  j  foit 
en  opérant  l’extraélion  de  ceux-ci, 
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21  Si.  La  rupture  de  la  matrice  n  offre  pas  tou^' 
jours  une  feule  &  unique  indication  j  parce  que 
ïe  danger  qui  la  fuit ,  ne  provient  pas  toujours 
d"une  feule  &  unique  caufe.  Après  avoir  extrait 
lenfant,  fon  arrière-faix,  le  fang  &  les  eaux 
s’il  s’en  eft  épanché  dans  l’abdomen ,  elle  ne  femble 
exiger  d’autres  foins  que  la  plaie  faite  méthodi¬ 
quement  dans  l’opération  céfarienne  j  parce  qu’elle 
fe  rellèrre  comme  celle  -  ci ,  &  fe  confolide  de 
même  (i).  Lofqu’une  anfe  d’inteftin  s’y  eft  en¬ 
gagée,  il  faut  l’en  dégager  i  fi  elle  y  étoit  étranglée 
au  point  qu’on  ne  pût  l’en  retirer ,  il  conviendroit 
de  dilater  cette  plaie  en  l’agrandiffant  avec  î’inftru- 
ment  tranchant ,  comme  on  le  fait  à  l’égard  de 
l’anneau  inguinal  dans  la  hernie  ordinaire.  Cette 
complication  devient  bien  plus  fâcheufe,  quand 
on  a  extrait  l’enfant  par  la  voie  naturelle.  Si  on  peut 
encore  alors  repouffer  l’inteftin  dans  le  bas- ventre 
au  moment  où  on  délivre  la  femme ,  comme  l’ont 
pratiqué  plufieurs  Auteurs ,  &  notamment  Run- 
gïus  (2),  comment  obtenir  cette  rédudion  quand 


(1)  M.  Cranti^  auteur  d’une  Differtition  que  nous 
avons  déjà  citée,  n’eft  pas  de  notre  avis  fu'r  ce  point; 
parce  que  ces  fortes  de  plaies ,  dit  -  il ,  font  toujours 
accompagnées  de  contufions ,  d’échimofe,  &  quelque¬ 
fois  de  gangrène  :  mais  fa  doélrine  a  été  rejettée  una¬ 
nimement  par  tous  les  Auteurs. 

(2)  Cité  par  Heijîer,  Inftit.  de  Ch.  tome  IL 
137. 
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on  a  méconnu  d’abord  l’accident  dont  il  s’agit , 
&  quand  l’inteftin  eft  étroitement  ferré  dans  la 
plaie  de  la  matrice ,  ainfi  qu’on  l’a  remarqué  dans 
le  fait  cité  §.2166,  d’après  M.  Percy?  La  femme 
fuccombera  promptement ,  fi  l’on  ne  fait  cette  ré- 
duélionj  quelles  que  foient  les  difficultés  qu’elle 
pré  fente  J  elles  ne  font  pas  au-deffiis  des  refiburces 
de  l’art.  Nous  ne  recommanderons  pas  de  porter 
la  main  armée  d’un  biftouri ,  dans  la  matrice , 
pour  agrandir  l’anneau  que  forme  la  plaie  refièr- 
rée ,  comme  un ,  Chirurgien  âflùre  l’avoir  fait 
avec  fuccès  le  troifième  jour  après  l’accouche¬ 
ment  ,  pour  réduire  une  anfe  d’inteftin  qui  étoit 
tombée  dans  ce  vifcère  depuis  quelques  heures , 
en  ayant  déjà  réduit  une  plus  confidérable  au 
temps  de  la  délivrance  (  i  )  j  mais  ne  feroit-il  pas 
permis  dans  un  cas  q^uffi  défefpéré  ,  d’ouvrir  le 
,  ventre  pour  retirer  l’inteftin  ,  comme  le  propofoit 
Pigrai  dans  le  cas  de  hernie  inguinale  étranglée,  Sc 
comme  l’ont  pratiqué  quelques  Chirurgiens  pour 
faire  ceflèr  des  étranglemens  intérieurs  î 


(i)  Obfervatlon  communiquée  à  l’Académie  de 
Chirurgie  depuis  1775  ,  par  un  Chirurgien  de  la  cam¬ 
pagne  ;  &  qui  feroit  des  plus  intéreffante  fi  les  faits 
en  étoient  bien  démontrés. 


6^6  V  4  «  T 


CHAPITRE  VIL 


Des  grojfejfes  compofées  ,  des  fauÿès 
grojfejjes  ^  &  de  t avortemenu  ' 

2183.  Apr^s  avoir  parlé  très  au  long  de  tout  ce 
qui  concerne  la  grolïèflè  (impie  &  le  mécanifme  des 
différentes  efpèces  d’accouchemens ,  tant  naturels 
que  contre  nature  &  laborieux ,  nous  terminerons 
cet  ouvrage  par  ce  qui  a  rapport  à  la  groflèfîè  com- 
pofée ,  aux  fauffes  groflèfîês  &  à  l’avortement  ou 
laccouchement  prématuré ,  vulgairement  appellé 
Fauflè-couche. 

ARTICLE  PREMIER. 

Ve  la  grojfejfe  compofée  j  de  fes  Jignes  ,  &  des 
indications  quelle  préfente  relativement  à  t ac¬ 
couchement. 

Définition  zj  84.  On  appelle  GrofTeflê  compofée,  celle  qui 
feffe^  com-  eft  formée  de  plufieurs  enfans  ,  &  l’on  donne 
pofée.  communément  à  ceux-ci  le  nom  de  jumeaux,  fans 
avoir  égard  à  leur  nombre  -,  quoique  cette  déno¬ 
mination  prife  rigoureufement ,  n’en  défigne  que 
deux  ;  les  autres  étant  tri-jumeaux  ,  quadri-ju- 
meaux ,  &:c.  La  grollèfle  de  deux  enfans  eft  aflèz 
rare  j  celle  de  trois  l’eft  encore  davantage ,  &  1  on 
ne  rencontre  prefque  jamais  de  quadri-jumeauîU 
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2183’.  Ces  enfans  ne  font  pas  toujours  enve¬ 
loppés  des  mêmes  membranes  ,  ni  fitués  de  la 
même  manière ,  foit  refpeétivement  l’un  à  l’autre , 
{bit  à  l’égard  de  l’orifice  de  la  matrice  ;  ce  qui 
préfente  fouvent  des  phénomènes  particuliers  , 
&  prefcrit  des  indications  différentes  relativement 
à  l’accouchement.  S’ils  fe  trouvent  quelquefois 
renfermés  dans  les  mêmes  membranes ,  d’autres 
fois  une  feule  des  deux  leur  eft  commune,  c’eft 
le  chorion ,  ôc  chaque  jumeau  a  fa  membrane 
amnios  ;  enfin ,  il  en  eft  qui  ont  des  enveloppes 
bien  diftindes  ôc  bien  féparées  ;  de  forte  que 
chacun  d’eux  a  fon  chorion ,  fon  amnios ,  foiî 
placenta  ôc  fes  eaux. 

2186.  Dans  le  premier  cas le  chorion  ôc 
l’amnios  ne  forment  qu’une  'feule  ôc  même  poche, 
dans  laquelle  les  jumeaux  font  baignés  par  les 
mêmes  eaux,  ôc  il  n’y  a  qu’un  placenta,  ou  bien 
les  deux  malles  paroiflènt  n’en  faire  qu’une.  Cette 
manière  d’être  des  jumeaux  n’eft  pas  la  plus  or¬ 
dinaire,  ôc  on  peut  ajouter  qu’elle  n’éft  pas  la 
plus  avantageufe.  Lorfqu’ils  font  ainfi  renfermés  , 
leurs  cordons  peuvent  s’entrelacer  ôc  fe  nouer 
pendant  la  groftèlîè,  l’un  ôc  l’autre  de  cés  en- 
fans  peuvent  fe  préfenter  à  l’orifice  de  la  matrice 
par  quelques-unes  de  leurs  parties ,  au  moment 
du  travail  de  l’accouchement,  ôc  s’engager  en  même 
temps ,  ou  s’oppofer  réciproquement  à  leur  fortie  : 
ce  qui  arrive  bien  moins  dans  les  autres  cas ,  &c. 

Z 187.  Dans  le  fécond  cas,  chaque  jumeau  eft 
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contenu  dans  une  poche  particulière,  formée  par 
l’amnios  feulement  i  &  ces  poches ,  dont  ladof^ 
fement  conâitue  une  efpèce  de  cloifon  ,  font  re¬ 
vêtues  d'une  membrane  commune.  Souvent  ils 
nom  encore  qu’un  même  placenta  *,  &  quand 
chacun  d’eux  a  le  fien ,  ces  mafles  font  comme 
entées  fur  la  même  bafe  ,  de  forte  qu’on  ne  peut 
extraire  l’une  fans  l’autre.  Les  jumeaux  ne  font 
pas  baignés  par  les  mêmes  eaux  -,  leurs  cordons 
ne  peuvent  s’entrelacer  comme  dans  le  cas  précé¬ 
dent  -,  un  de  ces  enfans  peut  mourir ,  &  fe  pu¬ 
tréfier,,  fans  nuire  à  la  famé  de  l’autre,  comme 
nous  l’avons  remarqué  plufieurs  fois  5  il  eft  rare 
qu’ils  offrent  également  à  découvert  quelques-unes 
de  leurs  parties  à  l’orifice  de  la  matrice ,  dans  le 
temps  de  l’accouchement ,  &:c. 

il 88.  Dans  le  troifième  cas,  chaque  jümeaü 
étant  contenu  dans  une  poche  particulière ,  for¬ 
mée  par  le  chorion  &  l’amnios ,  ils  om  leur  pla¬ 
centa  diftinél  j  de  forte  qu’on  pourroit  extraire 
un  de  ces  enfans  &  fon  délivre  de  fuite,  fanS 
beaucoup  d’inconvéniens.  C’eft  en  de  femblables 
circonftances ,  que  des  Accoucheurs ,  ne  foupçon- 
nant  pas  l’exiftence  du  fécond  enfant  l’ont  aban¬ 
donné  involontairement  aux  foins  de  la  nature , 
qui  ne  s’en  eft  fouvent  délivrée  que  le  lendemain 
ou  plufieurs  jours  après.  Comme  aucun  figne  ne 
peut  faire  comwître  avant  la  délivrance,  fi  les  em 
fans  ont  des  enveloppes  communes  ou  particulières^ 
nous  ne  devons  jamais  procéder  à  l’extraétion  de 
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Tarrière-faix  qu’après  la  lortie  du  dernier  de  ces 
enfans. 

2185).  Outre  ces  enveloppes  membraneufes,  les 
jumeaux  peuvent  avoir  d'autres  parties  communes, 
dont  nous  avons  parlé  en  traitant  des  monftruo- 
lîtés.  Voyc'^  §.  1 940  &  fuivans. 

219c.  La  fituation  des  jumeaux,  foit  refpec-  Situatîoti 
tivement  àeux-mêmes  ou  à  lorifice  de  la  matrice,  des^umeliu* 
eft  on  ne  peut  plus  variée*  Tantôt  ils  font  placés 
parallèlement  lun  à  côté  de  Tautre  ,&  tantôt  ils  fe 
croilènt  en  formant  des  angles  plus  ou  moins  aigus  ; 
l’un  d’eux  préfentant  la  tête ,  les  pieds ,  les  genoux 
ouïes  feflès  à  l’orifice  de  la  matrice,  &  l’autre  une: 
partie  différente  ;  comme  on  le  remarque  ci-après* 

2191.  Les  Phyficiens  curieux  de  connoître  les 
opérations  les  plus  abftraites  de  la  nature  ,  fe  font 
occupés  fouvent  de  la  caufe  première  des  jumeaux  •, 
mais  ils  en  ont  eu  des  idées  bien  différentes.  Les 
uns  ont  penfé  que  ces  enfans  étoient  conçus  dans' 
le  même  inftant  j  les  autres  à  des  époques  plus, 
ou  moins  éloignées  ,  &  ont  regardé  le  dernier 
comme  l’effet  d’une  fur-conception ,  qu’ils  ont  ap->< 
pellée  Superfétation.  Quoique  cette  dernière  foie 
admife  dans  les  animaux  dont  la  matrice  eft  dr- 
vifée  en  deux  cornes ,  on  ne  peut  l’admettre  auffi 
généralement  dans  l’efpèce  humaine ,  &  nous  pen- 
fons ,  avec  bien  d’autres  ,  qu’elle  ne  peut  avoir 
lieu  que  chez  les  femmes  qui  ont  la  matrice 
double  :  ce  qui  fe  rencontre  bien  plus  rarement 
que  la  groflèflè  de  plufieurs  enfans. 
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1192.  Rien  neft  plus  favorable  aux  pâftiTam' 
de  la  fnperfétatioii  dans  refpèce  humaine ,  que 
la  nailïànce  d’un  enfant  nègre  &  d’un  blanc 
chez  une  femme  de  la  Guadeloupe ,  qui  a  déclaré 
avoir  -été  forcée  de  céder  aux  inftances  de  fon 
efclave  au  moment  où  elle  foitoit  des  bras  de  fon 
mari  ;  mais  que  de  pareils  exemples  font  rares , 
&  que  de  réflexions  il  y  auroit  à  faire  fur  celui-ci  r 
La  naiflance  de  deux  enfans  d’inégale  longueur 
&  grolfeur ,  &  £1  différens  en  cela  5  qu’ils  pa- 
roilfoient  avoir  été  conçus  en  deux  temps  forts 
éloignés  a  fourni  un  autre  argument  en  faveur 
de  la  fuperfétation.  Le$  exemples  fuivans  pour-' 
ront  faire  fufpendre  le  jugement  des  perfonnes  qui 
ne  s’étaient  que  fur  le  témoignage  d’autrui* 

2193*  Une  femme  (i)  ayant  fait  une  chute 
aflèz  corifidérable  vers  le  quatrième  mois  &  demi 
de  fa  grolïèlîè  * .  éprouva  fur  le  champ  des  dou¬ 
leurs  de  reins ,  accompagnées  de  pefanteur  incom¬ 
mode  dans  le  fond  du  bas-ventre ,  &  d’une  perte 
très-médiocre  qui  dura  plufieurs  jours.  Deux  pe¬ 
tites  faignées  du  bras ,  le  repos  le  plus  exaét ,  & 
une  boiflbn  tempérante  ayant  diflîpé  ces  accidens , 
la  femme  n’accoucha  qu’au  terme  ordinaire.  Elle 
eut  deux  enfans ,  dont  l’un  étoit  à  terme  &  bien 
portant  ,  l’autre  mort ,  à  peine  corrompu ,  &  fl 
petit ,  qu’il  égaloit  au  plus  le  volume  du  plus 
foible  des  enfans  de  cinq  mois  de  conception  ‘  il 
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il  y  avoir  qu’un  placenta  &  un  chorion ,  mais  deux 
amnios.  Les  parens  regardoienc  le  dernier  de  ces 
énfans  copme  le  fruit  d’une  fur-conception  :  je 
penfai  au  contraire  qu’il  avoir  été  conçu  eh  même 
temps  que  le  premier,  &  que  fa  mort  n’avoié 
été  déterminée  que  par  la  chute  que  fit  la  mèré 
à  l’époque  alîîgnéei  Un  fécond  fait ,  abfolument 
de  même  efpèee  (i),  &  plufieurs  autres  qui  ont 
avec  eux  le  plus  grand  rapport,  nous  confirmèrent 
dans  cette  opinion  ;  qui  fera  fans  doute  celle  des 
perfonnes  fenfées  qui  voudront  bien  examiner  ces 
faits  dans  toutes  leurs  circonftances  ,  &  fans  pré- 
ventioHi 

il 94.  Si  l’on  he  peut  alTurer  pofitivement  que 
les  jumeaux  dont  les  enveloppes  n’ont  rien  de' 
commun  entre  elles  ,  foient  le  produit  d’une  même 
conception  ^  au  moins  la  chofe  nous  par  oit -elle 
hors  de  doute  à  l’égard  de  ceux  qui  font  renfermés 
dans  les  mêmes  membranes  ,  &  qui  n’ont  qu’un 
même  placenta  &  un  même  chorion  :  excepté 
qu’on  ne  prétende  que  la  fur-conception  a  lieu  dans 
les  premières  heures,  dans  le  premier  jour,  êcc^ 


(i)  En  juUlet  1788. 
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Section  première. 

Des  Signes  de  la  grojfeJSe  compofee  de  plufmrs 
enfans. 

2195,  Le  volume  extraordinaire  du  ventre,  è 
un  terme  quelconque  de  la  groireflè,  fa  divifion 
en  deux  tumeurs  plus  ou  moins  apparentes  dans 
les  derniers  mois ,  Tinfiltration  des  extrémités  in¬ 
férieures  dès  le  troifîème  ou  le  quatrième  mois, 
ôc  les  mouvemens  que  la  femme  dit  reiîèntir  dans 
plufieurs  endroits  en  même  temps  ,  ne  font  que 
des  lignes  on  ne  peut  plus  incertains  de  là  pré- 
fence  de  plufieurs  enfans.  Il  n’eft  aucun  deux 
que  nous  n’ayons  obfervé  chez  des  femmes  qui 
îi’étoient  grolïès  que  d’un  feul ,  tandis  que  fou- 
vent  nous  n’avons  rien  remarqué  de  femblable 
fur  celles  qui  l’étoient  véritablement  de  deux. 
Nous  ne  difconviendrons  cependant  pas  que  la 
réunion  de  ces  fignes  ne  donne  quelquefois  de 
fortes  préfomptions  de  l’exiftence  des  jumeaux*, 
mais  le  toucher  feul  peut  diffiper  nos  doutes ,  & 
encore  n’eft-ce  que  dans  les  derniers  mois  de  la 
groflelfe. 

■  2196.  Quand  le  ventre  eft  alTez  volumineux 
pour  faire  foupçonner  la  préfence  de  deux  en- 
fans  ,  s’il  n’en  exifte  qu’un  ,  il  eft  toujours  très- 
mobile  *,  parce  qu’il  fe  trouve  alors  au  milieu  d  une 
grande  quantité  d’eau  5  on  l’agite  facilement  au 
moyen  du  doigt  introduit  dans  le  vagin,  & 
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balloiement  n’eft  jamais  plus  manifefte  que  dané 
cette  occafion.  Lorfqu’il  y  en  a  deux ,  ce  mouve¬ 
ment  au  contraire  eft  à  peine  fenfible-,  on  dittinguë 
aifément  que  celui  de  ces  enfans  qu  on  veut  agiter 
par  le  toucher ,  n  eft  environné  que  d’un  peu  de 
fluide ,  &  qu’il  eft  embarrafle  par  un  autre  corps 
folide  5  fl  oh  applique  une  main  fur  le  ventre  de 
la  femme  dans  l’un  de  ces  inftans  où  les  parois 
de  la  matrice  font  fouples  ^  &  comme  détendues  s 
on  peut  reconnoitre  ces  enfans  auffi .  clairement 
qu’on  diftingue  en  d’autres  cas  les  pieds ,  lès  ge¬ 
noux  ,  ou  le  bfas  de  celui  qui  eft  feuh 

il 97.  La  certitude  des  lignes  de  l’exiftencê  de' 
plufieurs  enfans  femble  augmenter  en  raifon  du 
temps  auquel  cette  eonnoillànce  devient  plus  im- 
portante<  Si  ces  lignes  font  incertains  dans  les  pre¬ 
miers  mois  de  la  grolîèftè,  il  eft  allèz  indifférent 
alors  de  favbir  li  la  femme  eft  groffe  de  plulieurS 
enfans  ou  d’un  feul  ;  mais  il  n’en  eft  pas  rout-à- 
fait  de  même  au  moment  de  l’accouchement ,  car 
de  cette  connoiffance  dépend  quelquefois  le  falut 
de  ces  enfans  &  celui  de  leur  mère.  S’il  eft  permis 
de  douter  de  î’exiftence  de  deux  enfans  avant  l’é^ 
poque  de  l’accquchemenc ,  l’on  ne  peut  au  moins 
méconnoître  celle  du  fécond  après  la  fortie  du 
premier.  Le  ventre  refte  alors  fort  gros  ,  la  ma¬ 
trice  paroît  à  peine  diminuée  3  la  femme  reflênt 
encore  des  mouvemens  ,  &  bientôt  elle  eft  eu 
proie  à  de  nouvelles  douleurs  11  on  l’abandonne 
en  cet  état,  Si  quelques-unes  fe  font  délivrées  de 
S  s  2 
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ce  dernier  enfant  plufieurs  heures  après  I  accoü- 
cliement  du  premier,  d’autres  ne  l’ont  fait  que  le 
lendemain ,  le  furlendemain ,  Sc  même  plus  tard- 
ou  bien  on  ne  les  en  a  délivrées  qu’à  ces  époques 
foit  qu’elles  manqualTent  de  force  pour  l’expulfer 
foit  que  cet  enfant  fe  préfentât  mal.  Loin  de  pro¬ 
diguer  nos  louanges  aux  Accoucheurs  qui  avoient 
aidé  quelques-unes  de  ces  femmes  dans  leur  pre¬ 
mier  travail,  &  d’admirer  leur  prudence,  comme 
l’a  fait  plus  d’une  fois  le  public  ignorant  qui  a 
cru,  ce  délai  néceffaire  à  la  perfedion  du  fécond 
enfant  ,  nous  penfons  que  ces  Accoucheurs  ne 
pouvoient  donner  de  plus  fortes  preuves  d’igno¬ 
rance  ou  d’inattention ,  &  que  le  fuccès  qui  a 
fuivi  leur  conduite  ne  peut  les  en  excufer  aux 
yeux  des  gens  inftruits. 

Section  IL 

Des  indications  que  préfentent  les  jumeaux 
relativement  à  t accouchement. 

2198.  Quoique  la  grolïèire  foit  formée  de  plu¬ 
fieurs  enfans  ,  l’accouchement  peut  s’opérer  aul3î 
naturellement  que  s’il  n’en  exiftoit  qu’un  feulj 
pourvu  qu’ils  fe  préfentent  fucceflîvement  &  dans 
une  fituation  convenable  à  l’orifice,  de  la  matrice. 
On  remarque  feulement  que  l’expulfion  du  pre¬ 
mier  fe  fait  alfez  fouvent  avec  un  peu  plus  de 
difficulté  que  dans  l’accouchement  ordinaire  : 
qui  .  vient  fans  doute  de  ce  que  la  matrice  œ 
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rembraffe  pas  également  de  toutes  parts,  &  ne 
peut  agir  immédiatement  fur  lui  que  d’un  feül  côté  ; 
car  chaque  jumeau  eft  en  général  plus  petit  que  l’en¬ 
fant  qui  conftitue  la  grolTeire  la  plus  fréquente  (i). 

2199.  Quand  le  premier  de  ces  enfanf  fe  pré¬ 
fente  bien,  fi  fa  tête  s’engage  en  fuivaiit  la  di- 
reétion  ordinaire  à  la  pofition  où  elle  fe  trouve , 
il  faut  en  abandonner  l’expulfion  aux  efforts  de 
la  nature.  Qn  fe  conduit  de  même  à  l’égard  du 
fécond ,  s’il  vient  fe  placer  auflî  avantageufement 
à  l’orifice  de  la  matrice  ,  &  fi  la  mère  conferve  '  , 

afiez  de  force  pour  s’en  délivrer  feule ,  ou  à  l’aide  i‘ 

des  foins  qu’on  a  coutume  de  lui  donner  dans 
l’accouchement  naturel  j  mais  lorfqii’il  fe  préfente 
mal ,  il  faut  en  aller  chercher  les  pieds  &  les 
amener  au~dehors.  S’il  convient  d’y  procéder  avant 
que  la  matrice  ne  fe  foit  fortement  contraétée  fur 
elle-même ,  il  n’eft  pas  moins  avantageux  d’attendre 
que  ce  vifcère  s’efforce  de  l’expulfer,  pour  continuer 
de  l’extraire  :  car  il  pourroit  y  avoir  du  danger  à 
vuider  la  matrice  fubitement  &  fans  qu’elle  y 
contribuât  par  foii  aélionj  comme  nous  l’avons  fait 
connoître  dans  un  autre  lieu. 

2200.  Les  jumeaux  ne  fe  préfentent  pas  tou- 

jours  aullî  favorablement  pour  leur  iffue ,  &  quel-  de  l’accou¬ 
chement  , 

- - - - quand  il  y  a 

,  .  -T  ,  ,  .  1  plufieurseBf 

(^i)  Nous  avons  cependant  vu  des  jumeaux  dont  fans. 

le  plus  petit  furpalToit  la  grofîeur  moyenne  des  enfans 
à  terme  ;  fa  tête  ayant  trois  pouces  huit  lignes  de 
diamètre  tranfverfal. 
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quefois  celle  du  premier  ne  peut  s’opérer  fans 
les  feeours  de  l’art ,  quoiqu’il  fe  trouve  placé 
comme  il  convient  &  que  fon  volume  foit  mé¬ 
diocre  relativement  au  bairin  de  la  mère,  Cet 
effet  dépend  ,  félon  nous ,  de  ce  que  la  matrice 
ne  peut  prefler  cet  enfant  également  de  toutes 
parts,  ,&  que  fes  forces  expultriçes  fe  partagent  fur 
l’un  &  l’aufre  jumeaux  ,  de  forte  que  celui  dont 
il  s’agit  n’eft  fournis  qu  a  l’impulfion  de  la  plus 
petite  partie  :  comme  dans  le  cas ,  par  exemple , 
pu  le  fécond  eft  fjtué  en  travers, 
zioi .  Parmi  lesppfitions  que  les  jumeaux  peuvent 
prendre ,  tant  refpedivement  à  eux  -  mêmes  qu’à 
l’égard  de  l’orifice  de  la  matrice,  nous  ne  diftingue- 
rons  que  les  principales  &:  celles  qui  font  les  plus  or¬ 
dinaires  j  parce  qu’elles  fuffiront  pour  rititelligenee 
de  ce  que  les  autres  exigent  ;  la  plupart  écliap- 
peroient  d’ailleurs  à  notre  attention  ,  jfi  nous  en¬ 
treprenions  de  les  faire  connoître  toutes ,  tant  elles 
peuvent  être  variées., 

lioi.  Chaque  jumeau  peut  préfenter  la  têt$ 
à  l’entrée  du  baffin ,  mais  d’upe  manière  diffé¬ 
rente  -,  la  face  de  l’un  fe  trouvant  en-delfus ,  en- 
deflbus ,  ou  de  côté ,  en  même  temps  que  celle 
de  l’autre  eft  tournée  en  fens  contraire,  Si  ces 
enfans  font  placés  quelquefois  parallèlement  a  coté 
l’un  de  l’autre  ;  d’autres  fois  ils  fe  croifent  obli¬ 
quement  -,  de  forte  que  la  tête  de  celui  dont  le 
tronc  occupe  le  côté  droit  de  la  matrice,  eft  ^P" 
puyép  fur  le  japs  de  la  fpjre  iliaque  pauche,  tandis 
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que  la  folle  iliaque  droite  foutient  la  tête  de  l’autre, 
dont  le  corps  occupe  le  côté  gauche  de  la  inatrice. 
Dans  ce  dernier  cas ,  raccouchément  ne  fauroit 
s’opérer  fans  les  fecours  de  l’art  ;  parce  que  Ja 
direélion  félon  laquelle  la  tête  de  chaque  jumeau 
eft  preffée  en  en-bas  ,  eft  telle  qu’aucune  ne  peut 
s’engager ,  ôc  que  ces  deux  têtes  s’écartent  l’une 
de  l’autre,  en  fe  renverfant  fur  les  épaules  ,  ou 
en  fe  portant  davantage  fur  les  côtés  du  baflin. 
Quand  ils  font  placés  parallèlement,  celle  des  deux 
têtes  qui  eft  le  plus  près  du  milieu  de  l’entrée  du 
baflin,  peut  s’y  engager  &  en  écarter  l’autre  j  mais 
parvenue  dans  l’excavation  ,  elle  peut  également 
s’y  arrêter  ôc  y  demeurer  long-temps ,  même  n’en 
pouvoir  être  expulfée,  quoique  petite  relativement 
à  cette  cavité  j  comme  nous  l’avons  remarqué, 
comme  l’avoit  obfervé  avant  nous  M.  Solayrh  j 
ainfi  que  bien  d’autres  (i }. 


(i)  La  tête  de  l’un  des  enfans,  pouffée  dès  les  pre¬ 
mières  douleurs  dans  le'  fond  du  baflin  ,  chez  une 
femme  de  la  plus  avantageufe  conformation,  y  refta 
depuis  le  mercredi  au  matin  jufques  vers  les  cinq 
heures  de  l’après  -  midi  du  vendredi  fuivant ,  malgré 
l’intenfité  des  efforts  de  la  nature  :  ce  qui  nous  engagea 
dans  ce  dernier  moment ,  qui  fut  celui  où  nous  fûmes 
appelés,  à  extraire. cet  enfant  avec  le  forceps;  Après 
fa  fortie ,  nous  en  trouvâmes  un  fécond  qui  préfentoit 
les  pieds.  .Nous  fupprimons  ici  le  détail  de  l’état  où 
les  efforts  infruâueux  de  la  uature ,  répétés  auffi  long¬ 
temps  ,  avoient  plongé  la  femme  :  nous  ferons  rcmar- 
S  s  4 
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De  ce  qu'il  2203.  Lorfque  les  deux  enfans  préfentenf  la 
faut  faire,  r  -r  11  -v  .  ^ 

quand  cha-  tete  en  le  ^croilanr  de  la  maniéré  qui  vient  d  erre 

FeW^la^^î'ofée,  il  faut  les  retburner  avec  les  précautions 
tète.  requifeSj  ,&  les  extraire  par  les  pieds.  On  doit 
commercer  alors  par  celui  des  enfans  dont  le 
corps  eft  en-deffous  ^  parce  qu’en  le  faifant  defr 
cendre  ,  l’aurre  s’éloignera  comme  de  lui-même 
ide  l’entrée  du  baffin ,  &c  ira  vers  le  fond  de  la 
matrice  occuper  le  vuide  que  laiflèra  le  premier 
en  fe  dégageant.  Il  feroit  d’ailleurs  bien  difficile , 
4ans  ce  cas ,  de  tenir  une  autre  conduite. 

2204.  Si  des  cireonftances  étrangères  à  celles 
dont  il  eft  parlé  jufqu’iei ,  exigeoient  qu’on  ter- 
pîinât  l’accouchement  fans  délai  lorfque  les  deux 
enfans  font  placés  parallèlement  l’un  à  côté  de 
l’autre  &c  offrent  la  tête  à  l’entrée  du  baffm,  il 
devient  égal  de  commencer  par  celui  qui  occupe 
le  côté  droit  de  la  matrice,  ou  par  celui  qui  eft 
d^^ué  vers  le  côté  gauche  :  la  préférence  alors  doit 
dépendre  de  la  main  que  l’opérateur  introduit  dans 
Je  feiri  de  la  femme,  Dans  ce  cas ,  comme  dans 
tous  ceux  qui  ont  rapport  aux  jumeaux ,  on  ob- 
fervera  foigneufement  dp  faffir  les  pieds  qui  ap.- 


guer  feulempt  qu’elle  s’eft  promptement  rétablie ,  flç 
que  les  enfans  furent  tirés  vivans  de  fon  fein,  M.  Solayrès 
^voit  été  témoin  d’ün  fait  femblable  :  mais  les  deux 
enfans  étoient  morts  lorfqu’il  délivra  la  femme  ,  & 
J’un  d’eux  étpit  placé  tranfverfalement  fous  l’auft®  ? 
de  forte  qu’ils  fe  çrpifoieijt, 
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parriennent  au  même  enfant ,  afin  de  ne  pas  en¬ 
gager  f  un  ôc  1  autre  en  même  temps  *,  &  aufù- 
tôt  que  ce^  extrémités  font  au- dehors  ,  d  ecarter 
du  détroit  fupérieur ,  non-feulement  la  tête  de  ce 
premier  enfant .  mais  encore  celle  du  fécond ,  pour 
empêcher  qu  elles  ne  s’accrochent  réciproquement 
dans  le  voifînage  de  ce  détroit  ,  &  qu’une  d’elles 
n’y  foit  entraînée  par  l’autre  ,  à-peü-près  de  la 
même  manière  qu’une  corde  nouée  introduire 
dans  une  bouteille  à  deiïèin  d’en  retirer  le  bou¬ 
chon  J  accroche  ëc  entraîne  celui-ci. 

2205.  On  a  vu  l’un  des  jumeaux  préfenter  la^Casoùl'im 
tête  dans .  une  fituation  favorable  ,  &  l’autre  les  préfente  la 
pieds.  Si  un  pareil 'rapport  femble  prefcrire  detr^efpLX, 
repouflèr  ces  derniers  &  de  les  écarter  de  l’entrée 
du  baflîn  ,  pour  que  la  première  puillè  s’y  en¬ 
gager,  l’expérience  a  prouvé  que  ce  procédé  ne 
répondroit  pas  toujours  à  nos  vues.  Souvent  il 
feroit  plus  à  propos  de  commencer  par  extraire 
celui  des  enfans  dont  les  pieds  fe  préfentent ,  en 
prenant  les  précautions  nécelïàires  pour  empêcher 
que  fa  poitrine  ou  .fa  tête  n’entraîne  pas  la  tête 
du  fécond  j  comme  on  en  remarque  un  exemple 
dans  le  Journal  de  Médecine  (i). 


(i)  M.  Enaiix ,  de  la  ville  de  Dijon,  ayant  été  appelle 
auprès  d’une  femme  dont  le  travail  de  l’aceonchement 
étoit  déjà  fort  avancé ,  tira  fur  les  pieds  de  l’enfant , 
qu’il  trouva  engagés  dans^4e  vagin ,  &  fit  defcendre  le 
trpnç  aifément  jufqu’à  ce  qu’il  eût  abaiffé  les  brasj 
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Casoùcha-  Les  deux  enfans  peuvent  préfenter  les 

p?éfentî?esP^^^^  ^  ^  le  plus  fa- 

pieds.  vorable  après  celui  où  ils  viennent  naturellement. 
Quelquefois  auffi  1  on  ne  rencontre  à  l’orifice  de 
la  matrice  qu’un  feul  pied  de  l’un  avec  ceux  de 
l’autre.  Si  on  doit  prendre  gard^  dans  le  pre¬ 
mier  cas  de  ne  pas  tirer  fur  le  pied  de  l’un  de 
ces  enfans  ôc  fur  le  pied  de  l’autre  ,  croyant 
qu’ils  appartiennent  au  même  ,  cette  précaution 
n’ejft  pas  moins  recommandable  dans  le  fécond 
cas.  Oh  s’alfurera  donc  d’abord  des  deux  pieds 
qui  appartiennent  à  l’enfant  qu’on  fe  propofe 
d’extraire ,  &  on  les  fera  defcendre  en  tirant  d’une 
main ,  pendant  que  de  l’autre  on  écartera  les 
extrémités  du  fécond  >  en  les  pouflant  le  plus  haut 


mais  dans  ce  moment ,  des  obftacles  Tobligeant  d’in- 
finuer  une  main  au-deffous  du  corps  de  l’enfant,  il  fut 
furpris  de  voir  que  b  tête  d’un  fécond  avoit  été  eti- 
traînée  jufqu’au  •  deffous  de  la  faillie  du  facrum.  Ne 
pouvant  la  repouffer ,  &  ayant  fait  en  vain  de  nouveaux 
efforts  pour  achever  d’extraire  le  premier  enfant ,  U  fe 
détermina  à  la  dégager  avec  le  forceps  ,  pendant  qu’un 
aide  foulevoit  le  corps  qui  étoit  au -dehors,  vers  le 
pubis  de  la  mère.  Par  ce  procédé ,  M.  Ennux  délivra 
la  femme  en  premier  lieu  de  celui  des  jumeaux  qui 
paroiffoir  ne  devoir  naître  que  le  dernier.  Il  fait  obfer* 
ver  que  ces  enfans  étoient  très-petits,  &  que  b  femme 
n’étoit  qu’au  commencement  du  neuvième  mois  de  fa 
groffeffe.  Voyez  le  Journaji  de  Médecine  du  mob  de 
novembre  1771. 
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|X)fîîble  vers  l’une  des  folles  iliaques.  Les  jumeaux 
peuvent  offrir  les  pieds  fuçceffivement ,  c’eft-à-dire , 
le  fécond  enfant  après  la  fortie  du  premier ,  comme 
nous  l’avons  obfervé.  Nous  en  avons  trouvé  éga¬ 
lement  qui  ont  préfeiité  les  felles ,  félon  cet  ordre. 
Pans  une  autre  circonftajice,  l’un  des  jumeaux  pré- 
fenta  la  tête ,  &  l’autre  les  pieds.  (  Fbjq  la  note 
du  §.  2202.  ),  Cliez  une  quatrième  femme ,  le  rap¬ 
port  des  jumeaux  fe  trouvoit  tel  qu’ils  fe  çroi- 
foient  j  le  premier  préfentant  les  felTes  dans  la 
Situation  ordinaire ,  &  le  fécond  étant  placé  en 
travers  fur  la  partie  poftérieure  de  la  matrice.  Ce$ 
derniers  &  leur  mère  furent  viéiimes  de  l’igno¬ 
rance  d’une  Sage  -  femme  qui  méconnut  l’exif- 
rence  du  travail  de  l’accouchement  pendant  fix 
jours  j  qui  ne  fur  reconnokre:  ni  la  iîtuation  du 
premier  enfant ,  ni  apprécier  ,  les  obftacles  qui 
«’oppofoient  à  fa  fortie ,  ôc  ce  que  pouvojent  con- 
féquemment  les  forces  naturelles  qui  tendoient 
à  l’opérer.  Des  convulfions  horribles  fe  répétoient 
depuis  la  veille ,  lerfqu’un  Médecin  m’introduifît 
chez  la  femme  ,  &  je  n’y  arrivai  que  pour  la 
voir  expirer  en  cet  état  :  de  forte  que  je  ne  l’ac¬ 
couchai  qu’après  fa  mort ,  de  deux  enfans  qui 
Tétoient  également.  Le  cordon ,  ou  la  main  de 
l’un  des  jumeaux  peut  être  forti ,  pendant  que 
l’autre  pré  fente  la  tête  ou  une  partie  différente,  &c. 

2207.  Dans  le  cas  où  le  cordon  de  l’un  de  ces 
enfans  eft  au- dehors  ,  ff  la  tête  du  fécond  eft  en¬ 
gagée  dans  le  fond  du  baffm ,  il  faut  l’extraire 
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avec  le  forceps ,  fur-tout  fi  on  préfume  qu  elle 
doive  encore  y  féjourner  quelque  temps  j  afin  de 
retourner  &  de  délivrer  l’autre  le  plus  prompte¬ 
ment  polîible.  Si  la  tête  dont  il  s’agit  étoit  encore 
au-defl'us  du  baffin ,  ou  bien  fi  cet  enfant  y  pré- 
fentoit  une  autre  partie ,  il  faudroit  aller  chercher, 
en  premier,  les  pieds  de  celui  dont  le  cordon  eft 
forti  ;  pour  qu’il  éprouvât  moins  d’accidens  de  la 
compreflion  de  ce  cordon.  Lorfque  la  main  de  l’un 
précède  ou  accompagne  la  tête  de  l’autre  &  nuit 
à  fa  fortie  ,  il  faut  tâcher  de  la  repoufler.  Si  la 
tête  étoit  trop  avancée ,  ou  fi  la  femme  fe  trou- 
voit  dans  l’impuifiance  de  fe  délivrer  feule  de  ce 
premier  enfant ,  il  faudroit  l’extraire  avec  le  for¬ 
ceps  ,  malgré  la  préfence  de  la  rhain  ou  du  bras 
de  l’autre  enfant  ;  mais  en  donnant  à  cette  ex¬ 
trémité  les  foins  qu’elle  exige  pour  qu’elle  ne  foit 
pas  meurtrie  par  l’inftrument.  Il  faudroit  com¬ 
mencer  par  retourner  celui  dont  la  main  eft  fortie, 
fi  aucune  partie  de  l’autre  ne  s’étoit  engagée  pro¬ 
fondément  *,  en  fe  conduifarit  à  cet  égard  comme 
s’il  étoit  feul  dans  la  matrice  ,  jufqu’à  ce  que 
les  pieds  foient ,  au-dehors  :  car  dans  ce  moment 
il  convient  de  s’occuper  du  fécond  enfant  ,  & 
d’emppcher  qu’il  ne  foit  entraîné  par  celui-ci.  Nous 
ne  dirons  rien  de  plus  fur  l’accouchement  des  ju¬ 
meaux  “•  les  exemples  que  nous  venons  de  citer 
laiffant  peu  de  chofe  à  defirer  fur  les  règles  de 
conduite  qu’il  faut  fuivre  dans  les  autres  cas  > 
chaque  -Accoucheur  pourra  aifément  y  fupplépr. 
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Dés  faujfes  grojjejfes ,  de  leurs  fignes  y  &  de  leur 
curation. 

i2o8.  Il  eft  plus  difficile  de  donner  une  bonne  Définitîotï 
définition  de  la  fauffie-groireffie ,  que  d’en  déterminer 
les  efpèces.  C’eft  un  état  dont  les  fymptomes  ont 
allez  de  rapport  avec  ceux  de  la  grolîellè  ordi¬ 
naire.,  pour  faire  croire  à  l’exiftence  de  celle-ci , 

&  induire  en  erreur  ,  même  les  perfonnes  de  l’art 
que  la  femme  confulte.  Nous  établirons  deux  ef¬ 
pèces  générales  de  faulTes  grolfelïès ,  favgir  une 
qui  eft  la  fuite  de  la  conception ,  mais  dont  le 
produit  a  dégénéré  &  changé  de  nature  dès  les 
premiers  temps  j  &  l’autre  qui  paroît  abfolumenc 
étrangère  à  cette  caufcr  Celle-ci  peut  être  formée 
par  de  l’eau,  de  l’air,  du  fang,  des  matières  glai^ 
reufes  &  muqueufes ,  ou  par  des  excroi fiances  po- 
lypeufés.  Elle  reçoit  différentes  dénominations,  fé¬ 
lon  la  nature  du  fluide  qui  la  conftitue ,  telles  que 
celles  d’hydropifie  de  matrice ,  de  tympanite ,  &c.  : 
tandis  qu’on  défigne  fous  le  nom  de  môle  ou  de 
faux-germe ,  les  fubftances  qui  conftituent  la  pre¬ 
mière  efpèce. 

2209.  La  môle  &  le  fàux-germe  nous  paroiffi-nt  De  la  môla 
la  même  chofe  dans  leur  principe ,  &  nous  ne 
voyons  pas  pourquoi  des  Accoucheu^rs  les  ont  dif- 
tingués.  Les  débris  du  fœtus  ,  lorfqu’il  s’en  eft 
troqvé  quelquefois  dans  ces  fortes  de  maffes  pa- 
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renchimateufes ,  qui  ont  fervi  à  càmâérirer  lé 
faux-germe ,  annonçoient  au  plus  que  Tenfant  étoit 
mort  un  peu  plus  tard  alors  que  dans  les  autres 
cas ,  &  que  quelques-unes  de  fes  parties  avoient 
été  préfervées  de  diflolution  &  de  putréfaébion  5  ' 
car  le  germe  de  lembryon  n^a  pas  moins  exifté 
dans  les  autres ,  quoiqu'on  n'en  eût  retrouvé  au^ 
cunes  traces.  Toutes  ces  grollèflès  avortées  étoient 
de  l'eflènce  de  celles  qui  parcourent  heureuferaent 
leurs  divers  périodes.  \ 

izio.  La  môle  ne  paroît  pas  toujours  de  la 
même  nature  i  en  ce  qu'elle  eft  quelquefois  toute 
parenchimateufe ,  comme  le  placenta ,  &  d'autres 
fois  formée  d'un  amas  de  petites  veffies  remplies 
d’eau  &  attachées  à  une  fubftance  allez  femblable 
à  la  première,  qui  leur  fert  de  bafe  &  par  la^ 
quelle  elles  tiennent  à  la  matrice.  Chaque  hyda^ 
tide  ou  chaque  véücule  a  fon  pédicule  plus  oit 
moins  alongé ,  &  un  grand  nombre  d'elles ,  te¬ 
nant  à  la  même  tige,  forment  une  efpèee  de  grapp® 
qui  a  fait  croire  à  de  certaines  perfonnes  dénuée» 
de  connoilfances  &  d’expérience ,  que  telle  femmé 
étoit  accouchée  d’une  branche  de  grofeiller ,  telle 
autre  d’une  grappe  de  verjus ,  &c.  &  que  ces  pro- 
duélions  étoient  l’effet  de  quelques  defirs  des  pre¬ 
miers  temps  de  la  groffelïè ,  qu'elles  n'avoient  pu 
fatisfaire.  Ces  malles  acquièrent  quelquefois  tant 
de  volume  qu'elles  rempliroient  un  très  -  grand 
bocal.  Nous  avons  fecouru  des  femmes  qui  les 
'  avoient  portées  jufqu'à  l'époque  du  feptième  mois 
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de  la  groflèlïè,  &  d’autres  jufqu’au  troifième  feu¬ 
lement. 

2211.  La  première  efpèce  de  môle  ne  dilfère  Efpèce  de 
pas  eflentiellement  de  ce  qui  cqnftitue  le  placenta 
dans  une  bonne  groffelTe,  La  forme  en  eft  feu¬ 
lement  un  peu  différente ,  &  elle  paroît  moins 
organifée ,  parce  qu’on  n’y  découvre  pas  le  plexus 
compofé  de  veines  &  d’artères ,  qui  garnit  la  fur- 
face  interne  de  ce  dernièr.  Ceux  qui  fe  rappelle¬ 
ront  l’origine  de  ces  vaifîèaux  &  leurs  ufages  , 
ne  feront  pas  étonnés  de  ne  rien  trouver  de  fem- 
blable  dans  la  môle.  Cette  mafîè  s’accroît  plus 
vite  que  le  placenta  j  mais  la  vie  dont  elle  jouit 
n’eft  qu’une  forte  de  vie  végétative.  Il  ne  s’y 
fait  pas  de  circulation  réglée  j  le  fang  qu’elle  re¬ 
çoit  pafïè  des  finus  de  la  matrice  dans  les  finus 
veineux  qu’on  remarque  fur  fa  furface ,  parce  qu’ils 
font  contigus,,  &  ceux-ci  le  verfent  dans  l’efpèce 
d’éponge  dont  elle  eft  formée.  Recevant  beau-  ; 
coup  plus  de  ce  fluide  qu’elle  n’en  rend  à  la 
matrice  ,  elle  en  efl:  toujours  tellement'  gorgée , 
qu’elle  fe  détache  au  moindre  effort  j  ce  qui  fait 
que  la  femme  éprouve  fouvent  des  pertes  irré¬ 
gulières  pendant  le  temps  qu’elle  porte  ce  corps 
étranger. 

i2i2.  Ces  fortes  de  môles  ont  prefque  toujours 
une  cavité  tapilTée  de  membranes  ,  qui  contient 
plus  ou  moins  d’eau.  Si  le  plus  fouvent  au  mo¬ 
ment  de  leur  fortie  ,  l’on  ne  trouve  point  ce 
fluide ,  o’eft  qu’il  s’en  eft  écoulé  avant  y  foiu  par 
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une  efpèce  de  tranfudation  ou  autremehr.  bàfi# 
le  premier  cas  ,  il  eft  coloré  par  le  fang  qug' 
Fadion  de  la  matrice  exprime  des  cellules  de  I3 
môle  qui  fe  -  {ont  déchirées.  Quand  ce  fluide  s’é¬ 
coule  plufieurs  femaines ,  &  même  plufieurs  mois 
avant  l’expulflon  de  k  môle ,  celk-ci  fe  pelotonne 
en  quelque  forte  fur  elle  -  même  fans  fe  détachet 
de  la  matrice ,  &  continue  néanmoins  de  s’ac¬ 
croître.  Sa  cavité ,  peu  fpacieufe  à  l’inftant  où  les 
eaux  s’évacuent  J  s’oblitère  ou  fe  rétrécir ,  au  point 
qu’on  ne  la  retrouve  plus  après  l’expulflon  de  ce 
corps  qui  paroît  alors  folide.  La  cavité  eft  au 
contraire  très  -  apparente  lorfque  les  eaux  ne  fé 
vuideiit  pas  avant  la  fortie  de  la  môle  ,  ou  k 
font  peu  de  temps  auparavant^ 

2Z13.  Les  môles  fe  préfentent  elicofefous  deux 
afpeds  différens  au  moment  où  la  nature  s’en  dé¬ 
livre  j  étant  quelquefois  humides  &  ,très-fanguines  j 
d’autres  fois  comme  deflechées  &  leur  parenchime 
paroilfant  plus  fee  &  plus  ferré.  Dans  le  premier 
cas ,  elles  font  beaucoup  plus  grolïès  ,  &  leur 
fortie  fuit  de  près  l’apparition  du  fang  qui  les 
précède  toujours.  Dans  le  fécond  cas  ,  l’hémor¬ 
rhagie  fe  manifefte  long-temps  avant  j  elle  eft' 
médiocre,  &  femble  plutôt  un  dégorgement  de 
cette  malïè  fpongieufe,  qu’une  pérte  provenant 
des  finus  de  la  matrice.  Nous  avons  donné  nos 
foins  à  plufieurs  femmes  qui  ont  rendu  de  ces 
môles  quinze  jours  ,  un  mois,  &  même  fix  fe¬ 
maines  après  la  ceiration  de  l’écoulement  en  rouge. 

GeS' 
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Ces  malïès  étoient  alors  comme  pelotonnées  &: 
f\  fèches  J  qu  il  auroit  été  difficile  d’en  exprimer 
quelques  gouttes  de  fang* 

ai  14.  La  durée  des  faulïès  grolTelIês  énoncées  Delà  durée 
feft  indéterminée  :  la  nature  fe  délivre  plus  tôt  ou 
plus  tard  des  fubftances  qui  les  conftituent ,  félon 
diverlès  circonftances  dont  la  plupart  peuvent 
être  regardées  comme  accidentelles.  Si  c’eft  le  plus 
fouvent  du  troifième  au  quatrième  mois ,  quel¬ 
quefois  ce  n  eft  qu’au  fixième ,  au  feptième  ôc 
même  au  neuvième  :  on  alfure  même  que  des 
femmes  ont  porté  de  pareilles  maffes  pendant  des 
années  entières  (i). 

Sectiônpremi^re. 

Des  Jignes  qui  caraBérïfent  les  faüjjes  grojfejfes. 

221 /..Aucun  figne  ne  peut  faire  connoître  d’une  Temps  oè 
manière  certaine  avant  l’époque  du  quatrième  1’°*^ 
au  cinquième  mois ,  li  la  groiieile  eft  vraie  ou  fauffe  grof- 
faulfe  ;  parcé  que  ce  n’eft  qu’à  ce  terme  que 
l’enfant  fe  manifefte  facilement  au  toucher  :  en¬ 
core  ne  peut-on  pas  le  diftinguer  chez  beaucoup  de 
femmes. 

2216.  La  vraie  &  la  faulfe  groftèlTes  ont  des  signes  co«i. 
fymptomes  communs  ,  qui  ne  nous  permettent  ™ “"1  gf  4 
pas  de  les  diftinguer  dans  les  premiers  temps, 

(i)  L’on  voit  qu’il  ne  s’agit  ici  que  des  fauffes  groffeffes 
■que  nous  regardons  comme  le  fruit  de  la  conception. 

Xome  II.  Te 
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Les  règles  pour  lordinaire  fe  fuppriment  égaler' 
ment  dans  l’iin  &  l’autre  cas  i  fi  elles  paroilFent 
quelquefois ,  ce  n’eft  qu’en  très-petite  quantité ,  Sc 
elles  ne  font ,  pour  ainfî  dire,  que  s’annoncer.  Les 
naufées ,  les  dégoûts ,  ôcc.  accompagnent  la  faulfè 
groflèire,  comme  la  grolfelTe  la  plus  communes 
le  ventre  s’augmente  infenfiblement  5  mais,  au  rap¬ 
port  de  quelques  Auteurs ,  cette  augmentation  eft 
bien  plus  marquée  dans  les  premiers  mois,  que 
dans  la. bonne  grolFellè  :  ce  qui  n’eû:  cependara 
pas  alFez  conftant  pour  que  nous  puiffions  en  tirer 
la  moindre,  indudion.  Les  mamelles  filtrent  quel¬ 
quefois  une  forte  d’humeur  laiteufe-i  qui  vient 
à  l’appui  des  autres  fymptomes  j  &  des  mouve- 
mens  intérieurs  que  lés  femmès,  mênte  qui  ont  le 
plus  d’expérience ,  prennent  pour  les  mouvemens 
de  l’enfant,  achèvent  de  "les  confirmer  dans  l’idée 
qu’elles  font  véritablement  grofies.  Tous  '  ces 
fymptomes  peuvent  fe  mâiiifefter  également,  quoi¬ 
qu’il  n’exifte  aucune  efptc'e  de  groireflès  j  ainfi  qUe 
nous  l’avons  remarquéxhez  plufieurs  femmes. 

Moyen  de  2  i  l  7-  Le  toucher  eft  le  feul  moyen  qui  puiflè 
nous  faire  connoître,  l’état  de  la  femmé  j  mais'il 
feffe.  ne  doit  pas  fe  borner  à  la  fimple  applicâtion  des 
mains  fur  le  ventre,  qui  pourrôit  encore,  dans 
ces  cas  douteux,  nous  induire  en  xfretir.  Noüs 
avons  connu  des  femmes' qu’on  avoir  jugé  grofies, 
en  touchant  le  ventre,  qu’on  avoir  traité  comme 
telles,  &  qui  ne  fétoient  en  aucune  manière  j 
d’autres  à  qui  l’on  avoit  aifuré  le  coiltraiïS,  ^ 
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qui  font  accouchées  quelque  temps  après.  L’une 
tles  premières ,  confiée  aux  foins  d’un  Accoucheur 
des  plus  célèbres,  qui  avoir  cru  jufqu’au  -der¬ 
nier  moment  à  l’exiftence  d’une  bonne  grofiTeire , 
n’avoit  qu’une  forte  de  rympanite  inteftinale,  qui 
fe  dilÏÏpa  vingt-quatre  ou  trente  heures  après  que 
j’eus  annoncé  qu’elle  n’étoit  pas  enc-einte.  Le 
ventre  s’étoit  augmenté  graduellement  depuis  eii- 
viron  neuf  mois  j  les  règles  ne  faifoient  que  s’an¬ 
noncer  à  chaque  époque,  &:c.  &  depuis  celle  du 
quatrième  mois ,  la  perfonne  qui  fait  le  fujet  de 
cette  obfervation  ,  éprouvoit  intérieurement  4qs 
mouvemens  qu’on  avoir  pris  pour  ceux  de  l’en¬ 
fant,  &  qui  étoient  quelquefois  aflez  apparens 
à  l’extmeur ,  pour  faire  croire  qu’ils  en  proye- 
noient.  , 

.  izi8.  On  doit  pratiquer  le  toucher  félon  Iqs 
règles  prefcrites  ailleurs ,  pour  s’aifurer  du  volume 
de  la  matrice  j  car  c’eft  l’état  de  ce  vifçère  qui 
nous  inftruit.  Quand  il  eft'  afièz  volumineux  pour 
faire  pré  fumer  une  groffelïè  du  terme  de  qu^tije 
à  cinq  mois,  il  faut  l’agiter  Un  peu  pour qxçitqr 
le  mouvement  de  l’enfant ,  connu  fous  le  nom  de 
Ballotement.  L’abfence  de  ce  mouvement ,  fur- 
tout  au  terme  où  il  ne  peut  être  méconnu  de  per¬ 
fonne  ,  joint  au  voluine  de  ]a  matrice ,  caraété- 
rife  la  fauflè  groifeflè ,  quand  on  eft  cerrain  d’ail¬ 
leurs  que  ce  vifeère  n’eft  affeété  d’aucune  maladie. 
Mais  de  quelle  nature  eft  cette  faulTe  grollèlTè  ? 
P’eft  ce  qu’il  y  a  de  plus  difficile  à  déterminer, 
Ttz 
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Sîgoes  ca-  2219.  Quand  la  fauflè  grolTefle  eft  formée  par 
SiSqûel-tle  l’eau  ,  la  matrice  eft  pefante,  &  l’on  diftingue, 
S^ces  eîpt  ^  fluâuation  plus  ou  moins 

ces  de  fauf-  profonde.  Lorfque  ce  n’eft  qu’une  tympanite ,  elle 
légère ,  quoique  également  volumineufe.  Il  n’eft 
pas  aufli  facile  de  reconnoître  l’exiftence  d’une 
môle  ,  &  de  diftinguer  fi  elle  eft  en  malîe  ou 
véficulaire  :  l’abfence  des  lignes  énoncés ,  &  de 
ceux  de  la  bonne  groflèflè  dans  un  temps  où  les 
mouvemens  de  l’enfant  ne  doivent  plus  être  équi¬ 
voques  ,  porte  feulement  à  croire  que  c’en  eft 
une. 

2220.  L’on  ne  peut  rien  inférer  de  l’état  du 
col  de  la  matrice ,  en  faveur  de  l’une  de  ces  ef- 
pèces  de  faufles  groflèftès  plutôt  que  d’une  autre  j 
car  le  développement  de  ce  vifcère  fe  fait  toujours 

,  en  fuivant  les  mêmes  loix',  lorfqu’il  renferme  des 

fubftances  fufceptibles  de  s’accroître  ou  de  s’aug- 
menter. 

2221. \L’hydropifie  des  Ovaires,  &  celle  du  bas- 
Ventre  même  ,  en  ont  fouvent  impofé  aux  per- 
fonnes  de  l’art ,  à  l’occafion  des  faufles  groflèlTes. 
Quoique  ces  maladies  aient  leurs  fymptomes  ca- 
raétériftiques  comme  toutes  les  autres  il  faut 
convenir  qu’il  n’eft  pas  facile  de  les  diftinguer 
dans  les  premiers  temps. 
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Section  II, 

Du  mécanifme  de  Vexpuljîon  des  fubjlances  qui 
conjîituent  les  différentes  efpèces  defauffes  grof- 
feffes  ;  &  de  ce  que  celles-ci  exigent  de  la  Chi¬ 
rurgie. 

21X1.  La  (îénomination  de  Faufle  grofîèfïè,  fî 
Couvent  employée  par.  les  Auteurs ,  pour  défîgner 
celle  qui  eft  formée  par  des  fubftances  qu’on  ne 
peut  regarder  comme  le  produit  de  la  conception  , 
ou  par  ce  produit  lui  -  même  lorfqu’il  n’exifte  pas 
d’enfàntj  auroit  du  les.  engager  également  à  défigner 
fous  le  nom  de  Fauflè-couche ,  la  fortie ,  ou  l’ex^ 
pulfion  de  ces  mêmes  fubftances  j  pour  la  diftin- 
guer  de  lavorrement  qui  n’eft  qu’un  accouche-- 
ment  plus  ou  moins  prématuré,. 

111^.  Le  méchanifme  de  l’expullion  de  toutes 
ces  fubftances  eft,  à  peu  de  ’chofe  près ,  le  mêms 
dans  tous  les  cas,  &  ne  diffère  fouvent  de  celui 
de  l’accouchement  ordinaire  que  par  l’intenfité 
&  la  durée  des  efforts  néceflàires.  pour  l’opérer. 
Quand  la  matrice  ne  contient  que  de  l’air,  de 
l’eau  QU  du  fang ,  fi.  ces  fluides  ne  font  retenus 
que  par  la  contradion  ôc  le  reflèrrement  de  l’ori¬ 
fice  ,  ils  s’échappent  dès  que  cette  contradiom 
ceffe,  ou  que  les  fibres  qui  conftituent  le  bord  de- 
cet  orifice  ne  peuvent  plus  contre-balancer  Tadion. 
permanente  des  fibres  diftendues  &  irritées  „  qui 
forment  le  refte  de  ce  vifoère,.  C’eft  par  la  mêm© 

T  t  J 
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cauCe  que  fe  déclare  le  travail  de  laccouchementj 
&  que  s’opère  celui-ci. 

Des  moyens  ziiA.  Les  bains,  les  fumigations  émollientes  &• 

favorifer  l^s  injettions ,  pourroient  donc,  en  aftoibliffant  le 
relFortdes  fibres  du  col  de  la  matrke,  provoquer 
dont  il  s’agit  l’iifue  de  ces  fluides  avant  le  temps  fixé  par  la 
nature  j  auflî  bien  que  la  dilatation  de  l’orifice , 
produite  par  l’introduétion  du  doigt.  Mais  le  der¬ 
nier  de  ces  moyens  ne  doit  être  mis  en  ufage , 
qu’autant  qu’on  eft  bien  certain  de  l’exiflence 
des  fauffes  groflefres  dont  il  s’agit.  Quand  ces  col- 
leélions  font  la  fuite  de  l’obturation,  foit  natu¬ 
relle  foit  accidentelle,  du  col  de  la  matrice  ou 
du  vagin ,  il  faut  rendre  ces  conduits  perviables, 
iau  moyen  de  l’inftrument  tranchant  :  comme  on 
l’a  pratiqué  nombre  de  fois ,  à  l’occafion  de  la 
rétention  du  fang  menftruel  chez  de  jeunes  per- 
fonnes,  &:  même  chez  des  femmes  qui  avoient 
eu  des  enfans. 

xii^.  L’expulfion  de  la  môle ,  ôc  des  hu¬ 
meurs  muqueufes  ou  glaireufes  ,  qui  font  con¬ 
tenues  dans  une  efpèce  de  tilfu  cellulaire  plus 
ou  moins  lâche  ou  dans  des  kiftes  particuliers , 
ne  fe  fait  pas  tdujours  par  un  méchanifme 
àuflî  fimple  5c  aufli  doux  pour  la  femme , 
que  l’expulfion  des  eaux  ,  du  fang  ou  de  l’air. 
Lorfque  c’efl;  une  môle ,  il  fe  déclare  un  travail 
femblable  à  celui  de  l’accouchemenr ,  &  la  vio¬ 
lence  des  douleurs  qu’en  éprouve  la  femme ,  eft 
en  raifon  des  obftacles  qui  s’oppofent  au  vœu 
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là  nature.  Ce  travail  eft  précédé  de  douleurs 
des  lombes ,  d’un  fentiment  de  pefanteur  &  de 
laflitude  dans  les  membres ,  &c.  &  la  plupart  de 
fes  fymptomes  reiremblent  à  ceux  du  travail  de 
renfantement  :  le  corps  de  la  matrice  fe  durcit 
à  chaque  douleur ,  comme  dans  celui-ci ,  &  fe 
relâche  enfuite  ;  le  col  s’efface  à  la  longue ,  l’ori- 
fice  fe  dilate  infenfiblement ,  &  les  fubftances  dont 
il  s’agit  s’y  engagent  &  le  franchiffent ,  comme  le 
fait  un  enfant. 

iii6.  L’expulficn  de  la  mole  doit  être  confiée 
entièrement  aux  foins  ’de  la  nature ,  quand  la 
femme  ne  perd  que  peu  de  fang  j  mais  l’Accou¬ 
cheur  doit  l’extraire  lorfque  la  perte  eft  abon¬ 
dante  ;  en  fe  conduifant  à  cet  égard  comme' dans  le 
cas  delà  délivrance  après  l’avortement.  Voyc^  cet 
article  concernant  la  délivrance. 

ARTICLE  I  I  1. 

Tic  V avortement  ^  ou  de  ^accouchement  ^prématuré y 
de  fes  caufes ,  de  fes  fignes  ^  &  de  ce  que  doit 
faire  l'Accoucheur  en  pareil  cas. 

iti-j.  L’avortement  eft  l’expulfion  de  l’enfant  Définition 
avant  le  terme  ordinaire  de  la  groflèlfe,  &  fnt- 
tout  avant  celui  où  il  fe  trouve  alfez  fort  &c  allez 
développé  pour  continuer  de  vivre  après  fa  naif- 
fance.  C’eft  dans  cfe  dernier  cas  qu’on  lui  %  fubf- 
titué  le  nom  de  Faulfe-couche ,  le  mot  Avorte- 
tement  paroilfant  confacré  par  l’ufage  ,  pour 
Tt4 
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défigner  î’expulfion  du  fœtus  des  animaux,  aval# 
le  terme  abl'olu  de  leur  geftation. 

SlCTION  PREMièïlH. 


Des  caufes  de  t avortement  de  fes  fymptomes'. 


tfrminanïes"  Un  grand  nombre  de  caufes  peuvent 

^  l’avortement.  Quelquefois  il  eft  la 
fuite  lies  maladies  aiguës  ou  chroniques ,  qui  af¬ 
fectent  la  femme  pendant  la  groflèire  j  de  la  plé¬ 
thore  fanguine ,  ou  de  la  difette  des  alimens  5  de 
la  toux  ,  &  des  efforts  du  vomifïèment  i  de  là 
roideur  des  fibres  de  la  matrice ,  qui  ne  peuvent 
prêter  &  fe  développer  fuffifamment  j  de  quelque 
tumeur  qui  affede  ce  vifcère,  de  fon  extrême 
fenfibilité ,  ou  de  fa  foiblefïè  particulière  j  d’une 
palfion  violente  ,  d’une  frayeur  fubîte  ,  ou  d’une 
percufîîon  extérieure ,  telle  que  d’un  coup ,  d’une 
chute ,  &c.  D’autres  fois  il  dépend  de  l’état  de 
l’enfant ,  de  fes  m^adies  particulières,  de  fa  mort*, 
des  affedions  même  du  placenta,  de  fon  infertion 
fur  le  col  de  la  matrice ,  &c.  Nous  ne  dévelop¬ 
perons  pas  ici  la  manière  d’agir  de  toutes  ces  caufes 
occafionnelles  de  l’avortement ,  parce  que  l’expli¬ 
cation  fembleroir  appartenir  plus  fpécialement  a 


un  traité  de  maladies  des  femmes  &  des  enfans , 
qu’à  celui  que  nous  publions, 
lalroffeffi  üî?.  La  plupart  de  ces  caufes  peuvent  donner 
ment*^°eut  ^  l’avottement  dans  tous  les  temps  de  la  grof- 
avoir  lieu,  fefiè  indifféremment  s  &  les  autres  le  font  affe* 
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conftamment  au  même  terme ,  mais  plus  tôt  ou 
plus  tard.  Nous  connoiflôns  des  femmes  qui  n’ont 
porté  aucun  enfant  au-delà  du  troifième  mois  ; 
d’autres  du  quatrième  ,  du  cinquième  ,  ou  dii 
fixième ,  fans  que  la  moindre  caufe  apparente  y 
ait  donné  lieu.  Tant  d’avortemens  femblent  n’avoir 
été  que  la  fuite  de  l’extrême  fenfibilité  de  la  ma¬ 
trice  ,  &  de  la  roideur  de  fes  fibres  qui  n’ont 
pu  s’étendre  au-delà  d’un  point  donné ,  fans  être 
violemment  irritées  &  fans  fe  contraéler.  Nous 
avons  remarqué  auflî  que  d’autres  femmes  ,  après 
être  accouchées  plufieurs  fois  à  l’une  des  époques 
affignées ,  ont  porté  leurs  enfans  un  peu  plus  long¬ 
temps  dans  les  grollèflès  fuivantes ,  &  font  enfin 
parvenues  à-peu-près  au  terme  ordinaire ,  moyen¬ 
nant  les  précautions  néceffaires  pour  diminuer  la 
fenfibilité  de  la  matrice,  pour  relâcher  fes  fibres, 
&  les  difpofer  à  une  exteiifion  plus  confidérable. 

1230.  Si  l’avortement  fe  déclare  quelquefois  fans 
qu’aucune  caufe  apparente  y  ait  donné  lieu ,  & 
qu’aucun  fymptome  n’ait  annoncé  qu’il  éroit  à 
craindre,  d’autres  fois  la  femme  éprouve  long¬ 
temps  auparavant ,  des  douleurs  inquiétantes  du 
côté  des  lombes  &  dans  la  matrice,  accompagnées 
d’un  fentiment  de  pefanteur  dans  le  fond  du  bas- 
ventre  j  &  fouvent  il  eft  précédé  d’une  perte  mé¬ 
diocre  ,  ou  plus  abondante  ,  félon  la  caufe  qui  l’a 
déterminé. 

2231.  Les  fuites  de  l’avortement  font  plus  ou 
moins  fâcheufes  pour  la  mère  ^  pour  l’enfant. 
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félon  refpèce  de  caufe  qui  le  provoque  ,  la  force 
avec  laquelle  elle  agit ,  &  le  dérangement  qu’elle 
produit  dans  les  fondions.  L’avortement  en  lui* 
même  n’eft  pas  dangereux  -,  il  s’opère  par  un  mé- 
chanifme  femblable  à  celui  de  l’accouchement, 
&  fes  fuites  diffèrent  peu  de  celles  de  ce  dernier. 
Parmi  les  enfans  qui  naifïènt  avant  l’époque  du 
feptième  mois  de  la  grofTefTe  ,  il  en  eft  dont  la 
mort  a  précédé  leur  fortie  ,  &  la  plupart  des 
autres  ne  tardent  pas  à  mourir  enfuite.  On  affure 
cependant  en  avoir  confervé  du  terme  de  fix  mois, 
de  cinq ,  &  même  de  quatre  &  demi  de  con¬ 
ception  ,  &  que ,  malgré  la  foiblefîè  &  l’imper- 
fedion  attachées  naturellement  à  ces  époques ,  ils 
n’ont  pas  laifTé  que  de  parvenir  à  une  vieillefTe 
extrême.  De  pareils  exemples ,  eri  fuppofant  que 
les  femmes  ne  fe  foiènt  pas  trompées  fur  le  terme 
de  leur  grolTeffe,  font  trop  rares  &  trop  extraor* 
dinaires  ,*pour  qu’on  puifTe  fe  flatter  de  conferver 
les  ,  enfans  qui  naîtront  à  ces  dernières  époques, 
quelque  foin  qu’on  en  prenne  :  il  ne  faut  cepen¬ 
dant  pas  les  abandonner ,  ni  leur  refufer  ces  fe- 
cours. 
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Section  IL 
Des  indications  que  prefcrit  ï avortement. 

2232.  On  préviendroit  fouvent  Tavortement ,  Des  moyens 
fi  Ton  en  eonnoilïbit  bien  la  caufe ,  même  dans  l’avorte- 
le  temps  où  le  travail  en  eft  déjà  déclaré.  Une™yj^^ç“ 
femme  très  -  pléthorique  relîèntit  les  douleurs  de 
l’enfantement  vêts  le  feptième  mois  de  fa  grof- 
fellè,  &  le  travail  en  étoit  fort  avancé  lorfque 
nous  fûmes  appellés  pour  la  fecourir  \  puifque 
l’orifice  de  la  matrice  étoit  alors  plus  large  qu’un 
écu.  Deux  petites  faignées  du  bras  rétablirent  le 
calme  ,  au  point  que  le  lendemain  l’orifice  dont 
il  s’agit  étoit  refermé ,  &  que  la  femme  n’accoucha 
qu’au  terme  ordinaire.  Des  alimens  de  facile  di- 
geftion  &  adminiftrés  avec  prudence ,  calmèrent  un 
travail  non  moins  avancé  chez  une  autre  femme  , 
où  on  ne  le  foupçonna  que  la  fuite  de  la  privation 
abfolue  de  toutes  efpèces  de  nourritures  pendant 
plufieurs  jours  de  fuite  :  l’accouchement  ne  fe  fit  que 
deux  mois  demi  après ,  &:  parfaitement  à  terme. 

Des  lavemens  émolliens  ,  &  un  purgatif  très- 
doux  ,  4)rocurèrent  le  même  avantage  à  une  troi- 
fic  me  femme  ,  chez  laquelle  les  douleurs  de  l’ac¬ 
couchement  s’étoient  annoncées  du  fixième  au 
feptième  mois  de  la  groirefiè,  après  plufiei|rs  jours 
de  coliques  inte (finales  ,  accompagnées  de  dévoie¬ 
ment  &  de  ténefme ,  &c.  &:c.  &c. 

i233.  Si  da  pareils  moyens  ont  été  employés 


V  J  R  T 

avec  tant  de  Tuccès  en  des  cas  où  ravortement 
paroilïôit  fur  lé  point  de  fe  terminer ,  à  plus  forte 
raifon  doit-on  en  attendre  de  bons  effets ,  quand 
la  caufe  qui  tend  à  le  provoquer  n  a  pas  encore 
porté  fon  adion  fur  la  matrice  de  manière  à 
ébranler  fortement  la  groffelîè.  Nous  connoilfons 
des  femmes  qui  n’ont  eu  d’enfans  à  terme  qu’après 
avoir  fait  trois  ou  quatre  faulfes  -  couches ,  à 
celui  de  fix  femaines  ,  de  deux ,  de  trois ,  & 
quatre  mois  &  qui  n’ont  été  redevables  encore 
de  cet  avantage  qu’à  la  faignée  du  bras ,  faite 
peu  de  jours  après  le  temps  où  les  règles  avoient 
manqué  pour  la  première  fois  ,  &  répétée  dans 
le  cours  de  la  grofTeife ,  auffi-tct  que  le  moindre 
fymptome  de  pléthore  fe  manifeftoif.  Si  la  faignée 
eft  aulîi  avantageufe  aux  femmes  qui  font  d’une 
conftitution  fanguine ,  elle  ne  l’eft  pas  moins  chez 
celles  dont  la  fenfibilité  de  la  matrice ,  fes  mou- 
vemens  fpafmodiques ,  la  roideur  de  fes  fibres  j&c. 
ont  donné  lieu  plufieurs  fois  à  l’avortement.  Les 
boiflbns  délayantes,  telles  que  l’eau  de  veau, 
i’eau  de  poulet  i  &  les  bains  fur-tout  ne  doivent 
pas  être  négligés  en  pareils  cas.  Ce  font  les  anti- 
fpafmodiqués  qui  réuflîflènt  le  mieux ,  chez  les 
femmes  dont  les  convulfions  ne  dépendent  que  de 
ces  mêmes  caufes  j  fou/ent  il  eft  important  d’en 
commencer  l’ufage  de  très  -  bonne  heure ,  &  de 
les  continuer  jufqu’au  terme  de  l’accouchement. 
On  doit  fe  conduire  différemment ,  quand  la  foi- 
bleflè  de  la  femme  eft  la  caufe  de  l’avortement  ï 
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il  faut  en  épargner  le  fang ,  lui  prefcrire  le  repos , 

&  chercher  à  la  fortifier. 

ii34.  Quand  le  travail  de  Ta^ortement  eft 
cidé  au  point  que  les  douleurs  fe  font  fentir  avec  doit  tenir 
force ,  que  l’orifice  de  la  matrice  eft  déjà  dilaté ,  d’avo«e-'^ 
&  qu’il  ne  refte  plus  d’erpoir  de  calmer  ce  travail , 
il  faut  fe  conduire  félon  les  circonftances.  L’ex- 
pulfion  de  l’enfant  doit  être  confiée  aux  foins  de 
la  nature ,  ainfi  que  celle  du  placenta ,  toutes  les 
fois  que  la  femme  n’éprouve  pas  d’auu'es  acci- 
dens  i  parce  qu’elle  fe  délivre  de  l’un  &:  de  l’autre, 
comme  elle  le  fait  au  terme  ordinaire  de  l’accou¬ 
chement.  Dans  les  deux  ou  trois  premiers  mois 
de  la  groflèfife ,  la  nature  expulfe  la  totalité  du 
produit  de  la  conception  à  la  fois ,  quand ,  fous 
le  vain  prétexte  de  l’aider  ,  on  a  le  foin  de  ne 
pas  ouvrir  la  poche  des  eaux.  Le  travail  lui  en 
eft  même  plus  facile  de  cette  manière  ,  que  fi  les 
eaux  &  le  fœtus ,  encore  très-petit ,  s’échappoient 
d’abord.  Mais  on  remarque  le  contraire  apr^ 
l’époque  aflîgnée  j  les  eaux  s’écoulent  plus  tôt  ou 
plus  tard ,  le  fœtus  fort  enfuite ,  &  le  placenta 
n’eft  expulfé  qu’en  dernier.  Foye^  §.  990  &  fuiv. 

2235.  On  évitera  donc  de  tourmenter  &  de 
fatiguer  la  femme  en  la  touchant  trop  fréquem- 
'ment  dans  le  cours  du  travail  de  l’avortement, 
lorfqu’il  fe  fait  dans  les  deux  ou  trois  premiers 
mois  de  la  groflèlTe  ;  fur  -  tout  d’ouvrir  la  poche 
des  eaux,  à  deflèin  d’accélérer  la  forcie  de  tout 
ce  que  contient  la  matrice  ;  car  c’eft  le  moyen 
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d’en  retarder  l’expulfion  &  d’en  prolonger  le 
travail.  La  matrice  allégée  par  la  fortie  des  eaux 
d’une  partie  du  fardeau  qui  lui  étoit  à  charge ,  fe 
contraéle  pendant  un  certain  temps  avec  bien  moins 
d’énergie  5  fcn  aétion  s’afFoiblit ,  &  fouvent  elle 
ne  fe  ranime  enfuite  que  fort  tard. 

11^6.  Quand  l’avortement  fe  fait  dans  un  temps 
beaucoup  plus  avancé  ,  outre  les  circonftances 
accidentelles  qui  peuvent  en  compliquer  le  travail 
&  prefcrire  des  indications  particulières ,  il  faut 
encore  avoir  égard  à  la  fituation  de  l’enfant ,  ou 
à  la  manière  dont  il  fe  préfente,  j  car  il  ne  peut 
toujours  venir  fans  les  fecours  de  l’art ,  fur-tout 
après  le  fixième  mois.  L’on  fe  conduira  donc  à 
cet  égard  &  dans  tous  les  cas  où  il  exiftera  des 
accidens ,  comme  fi  la  femme  étoit  parfaitement  à 
'termej  ou  bien  comme  on  le  prefcrit  à  l’article 
de  la  délivrance ,  qui  concerne  l’avortement.  Les 
fuites  de  toutes  ces  efpèces  d’avortemens  étant, 
à  peu  de  choïe  près,  les  mêmes  que  celles  d’un 
accouchement  à  terme ,  le  régime  que  doit  ob- 
ferver  la  femme  ne  doit  pas  être  différent  dans 
"l’ün  de  ces  cas  que  dans  l’autre» 
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EXPLICATION 

Des  Planches  qui  font  à  la  fuiie  de 
ce  volume. 

Explicadpn  de  la  huitième  Planche. 

Cette  planche  repréfente  une  coupe  vertiçale 
du  bafîîn  bien  conformé ,  qui  laifîe  voir  à  décou¬ 
vert  la  tête  de  l’enfant  entièrement  engagée  dans 
la  pofirion  la  plu?  favorable ,  relativement  au  dé¬ 
troit  inférieur  ,  &  prife  entre  les  branches  du 
forceps,  de  la  manière  dont  on  doit  le  faire  en 
pareil  cas  ,  loiTque.  dés  circonlfances^  accidentelles 
exigent  qu’on  ‘emploie  ce  moyen  pour  terminer 
raccoucheméiït  {Ècye^  ^.  1761  &  fuiv.  )  Toutes 
les  parties  de  cette  figure  font  réduites  à-peurprès 
à  la  moitié  de  leurs  dimenfions  naturelles. 
a^a,  \q  corps  des  deux  dernières  vertèbres  lom¬ 
baires. 

b  y  les  cinq  faulTes  vertèbres  du’ facruriï. 

Cj  c,  c,  les  trois  os  du  coccix. .  ' 

dj  dj  d,  dj  les  apophyfes  -épineufes  des  dernières 
vertèbres  'lombaires*  &  des  premières  faullès 
vertèbres  du  facrüm. 

CjC,  le  canal  des- itïêmes  piècèsolîèufes,  revêtu 
du  fur  tout  ligamenteux. 

/,  /,  l’inteftin  redura.  ^ 
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g ,  la  face  cartilagineufe  &  ligamenteufe  de  l’os 
pubis  gauche ,  faifant  partie  de  la  fymphyfe. 

A  J  le  mont  de  Vénus. 

i,  i,  i,  i,  ce  cercle  repréfente  la  coupe  verticale 
de  la  matrice  dont  l’hémifphère  droit  a  été  en^ 
levé ,  pour  faire  voir  l’attitude  de  l’enfant. 

k,  l’extrémité  occipitale  de  la  tête  de  l’enfant. 

Ij  le  menton ,  ou  l’extrémité  antérieure  de  la  tête. 
Une  ligne  conduite-de  l’un  de  ces  caraétères  à 
l’autre,  traverfe  la  tête  dans  fa  plus  grande  lon¬ 
gueur  i  ôc  c’eft  cette  ligne  que  nous  appelions 
diamètre  oblique. 

mjttij  m  J  la  branche  femelle  du  forceps ,  placé# 
comme  îl  convient  fur  le  -côté  droit  du  balîîn , 
&  fur  l’oreille  droite  de  l’enfant. 

TZj  rij  Uj  la  branche  mâle  du  forceps,  placée  éga¬ 
lement  fur  le  côté  gauche  du  baflin  Sc  de  la 
tête. 

'<),  la  main  gauche  qui  embrallê  le  corps  de  l’inf- 
trument  près  de  la  vulve ,  ôc  difpofée  comme 
nous  l’avons  recommandé  au  §.  1765. 

P,  la  main  droite  appliquée  fur  l’extrémité  de 
l’inftrument ,  comme  il  convient  qu’elle  le  foit 
dans  le  cas  dont  il  s’agit. 

21 ,  la  ligne  ponétuée  qui  fe  remarque  entre 
ces  deux  caraétères ,  fert  à  déterminer  à-peu- 
près  la  hauteur  à  la  laquelle  on  doit  tenir  l’ex¬ 
trémité  du  forceps ,  quand  la  tête  eft  parvenue 
dans  le  fond  du  balTiq,  de  dans  la  pofition  où 

ofl 
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éii  la  voit  i  aijifi  que  nous  l’avons  exprimé  au 

Pour,  extraire  la  tête  de  l’enfant  dans  ce  cas , 
il  faut  tirer  en  relevant  infenfiblement  lextrémité 
du  forceps  vers  le  ventre  de  la  femme  5  de  ma¬ 
nière  que  l’occiput  roule  autour  du  bord  inférieur 
de  la  fymphyfe  du  pubis,  &  que  le  menton,  en 
s’éloignant  de  la  poitrine,  décrive  une  ligne  courbe, 
qui  partiroit  des  environs  de  la  lettre  /  pour  fe 
terminer  à  la  lettre  il ,  en  palïant  fur  l’i  qui  eft 
au  milieu  de  la  courbure  du  facrum ,  &  fur  Vf 
qui  fe  trouve  au-devant  de  la  pointe  du  coccix. 
Cette  planche  peur  auffi  fervir  à  l’intelligence  de 
ce  qui  a  été  prefcrit  concernant  la  fécondé  pofî- 
tion  du  fommet  de  la  tête  à  l’égard  du  détroit 
inférieur.  Foyei  §.  ij66  ôc  fuivans  ,  jufqu’au  §. 
17C8  incluflvement.. 

Explication  de  la  neuvième  Planche. 

Cette  planche  repréfente  un  baflîn  dont  les 
proportions  font  réduites  également  à  la  moitié 
de  ce  qu’elles  offrent  dans  l’état  de  bonne  con¬ 
formation.  L’enfant ,  entouré  d’un  cercle  qui  in¬ 
dique  la  coupe  verticale  de  la  matrice,  y  eft  dans 
la  pofition  félon  laquelle  fa  tête  traverfe  le  plus 
ordinairement  le  détroit  fupérieur,  &  qu’elle  con- 
ferve  quelquefois  après  être  parvemie  dans  le 
fond  du  balîin.  On  y  remarque  aifément  que 
1  occiput  eft  derrière  le  trou  ovalaire  gauche  &  la 
Tome  IL  V  v 
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face  vis-à-vis  la  fymphyfe  facro- iliaque  droite - 
que  ie  forceps  embraffe  cette  tête  comme  nous  le 
recommandons  aux  §§.  1772,  &  1773,  &  fe  trouve 
avec  le  balTin,  dans  un  rapport  tel ,  qu  une  des 
cuillers  eft  fous  la  cavité  cotyloïde  droite  & 
l’autre  vers  l’échancrure  ifehiatique  gauché  &  le 
devant  du  facrum.  On  a  cru  devoir  fubftituer 
fcette  planche  à  la  fixième  qui  fe  voit  dans  notre 
première  édition ,  &  on  a  omis  d’y  mettre  des 
lettres  indicatives. 

Pour  extraire  la  tête  de  l’enfant  dans  la  pofîtion 
où  elle  eft  repréfentée  fur  cette  planche,  il  faut 
d’abord  la  faire  rouler  dans  le  baflîn,  de  manière 
à  conduire  le  front  au  milieu  du  facrum,  &  à 
ramener  l’occiput  au-deflbus  de  la  fymphyfe  du 
pubis  ;  c’eft  -  à  -  dire  ,  qu’il  faut  la  placer  avant 
tout ,  comme  on  le  voit  fur  la  huitième  planche. 

On  doit  placer  le  forceps  abfolument  de  la 
même  manière  quand  la  tête  s’eft  engagée  en  pré* 
fentant  le  front  derrière  le  trou  ovalaire  gauche, 
de  l’occiput  à  l’échancruré  facro-ifehiatique  droite. 
Mais  avant  de  s’efforcer  de  l’extraire ,  il  faut  ra¬ 
mener  le  front  fous  le  pubis ,  de  forte  que  le 
forceps  foit  vu  comme  fur  la  huitième  planche. 
Foye'^  §.  1776  ôc  fuivans,  ainfî  que  le  $.  1768. 

Explication  de  la  dixième  Planche, 

Cette  planche  repréfente  encore  la  même  coupe 
Verticale  du  baffin,  que  la  huitième  j  mais  la  tête 
y  eft  fituée  de  manière  que,  l’occiput  fe  trouve 
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le  pubis ,  &  le  front  contre  la  faillie  du  facrum  j 
fbn  grand  diamètte  répondant  au  plus  petit  dû 
détroit  füpérieun 

U  J  Uj  les  deux  dernières  vertèbres  loAibaires* 
bi  h 3  hi  hy  les  faulîès  vertèbres  du  faeruiHi 
Cj  c,j  le  coccix. 

dj  dj,  canal  qui  loge  l’extrémité  de  la  moelle  épi* 
nière. 

gj  Cj  gj  e,  les  tubercules  épineux  des  dernières  ver* 
tèbres  lombaires  ^  &  des  premières  pièces  du 
facrum. 

fi  /j  portion  applatie  de  la  face  antérieure-  du 
facrum.  ’ 

gi  ligament  facro-ifchiatique. 
hj  la  face  interne  de  l’os  ifchium  gauche, 
i ,  la  branche  du  pubis  „&  de  Tifchium  gauche 
vue  en  raccourci.  .  , 

k  i  facette  cartilagineufe  &  ligamenteüfe  de  Tos 
pubis  gauche,  faifant  partie  de  la  fymphyfe. 

■ij  le  mont  de  Vénus. 
m  i  portion  du  trou  ovalaire  gauche. 

Uy  Wj  cercle  qui  repréfente  la  coupe  verticale 
de  la  matrice  dans  le  même  fens  que  celle  du 
baflîn. 

Oj  Oj  Oj  la  branche  femelle  du  foreéps  appliquée 
fur  le  côté  droit  de  la  tête  &  du  balîin ,  comme 
elle  doit  l’être  dans  la  pofîtion  indiquée. 
jPj  Pj  la  branche  mâle  du  forceps  appliquée  de 
même  fur  le  côté  gauche  de  la  tête  de  du  baflîn. 
Toutes  les  parties  de  cette  figure  étant  réduites 
Vv  i 
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à-peu-près  à  la  moitié  de  leur  grandeur  narai 
relie,  fi  l’on  fe  rappelle  les  dimenfions  du  baffin 
bien  conformé ,  &  leur  rapport  avec  celles  de 
la  tête,  (î’un  enfant  de  volume  ordinaire,  on 
verra  que  l’obftacle  qui  s’oppofe  à  l’accouche¬ 
ment  dans  le  cas  énoncé,  ne  vient  p«s  d’un 
défaut  de  conformation ,  mak  de  la  pofition 
même  de  la  tête.  On  en  faifira  facilement  l’in¬ 
dication.  On  jugera  qu’il  ne  faut  que  détourner 
l’occiput  de  delTus  le  pubis  ,  en  l’inclinant  fpé- 
cialement  du  coté  gauche  du  détroit,  comme 
on  le  remarque  fur  la  onzième  planche ,  pour 
mettre  la  tête  dans  le  cas  de  defcendre  aifément  ; 
de  même  qu’il  faut  la  ramener  à  la  pofition 
exprimée  fur  la  huitième  planche  pour  lui  faire 
franchir  le  détroit  inférieur.  Voye{  l’une  &: 
l’autre  de  ces  planches  j  & ,  pour  la  manière 
d’opérer  ,  ce  que  nous  avons  dit  depuis  le  $. 
1790  jufqu’au  §.  1796  inclufivement. 

La  dixième  planche  peut  auffi  fervir  à  répandre 
plus  de  jour  fur  ce  que  nous  avons  recommandé, 
dans  le  cas  où  le  front  de  l’enfant  eft  appuyé  fur  le 
rebord  des  os  pubis ,  &  l’occiput  fur  le  haut  du 
facrum  -,  car  le  forceps  alors  doit  être  difpofé  à 
l’égard  du  baffin  comme  nous  le  repréfente  cette 
planche.  Voyf{  §.  1798  &  fuivans.  C’eft  encore 
fur  ce  modèle  qu’il  faut  conduire  le  forceps, 
quand  la  tête  fe  trouve  enclavée  félon  fa  longueur 
entre  le  pubis  &  le  facrum  fupérieurement. 


x>  ES  Accoxjchemzns.  Cjj 
Explication  de  la  on:(ième  Planche. 

Cette  planche  repréfente  la  moitié  d’un  baflîn 
de  trois  pouces  fix  lignes  de  petit  diamètre  dans 
fon  entrée ,  coupé  verticalement  au  milieu  du  fa¬ 
ctum  ,  du  coccix  èc  du  pubis  (ï).  La  tête  de 
l’enfant  y  eft  fituée  de  manière  que  l’occiput  ré¬ 
pond  au  côté  gauche  du  détroit ,  &  le  front  aü 
côté  droit  ;  l’oreille  droite  étant  au  -  deifus  du 
pubis,  &  l’oreille  gauche  au-deffus  du  facrum. 
On  la  voit  embraflee  par  les  branches  du  forceps , 
comme  nous  l’avons  prefcrit  au  §.  1806  &  fui- 
vans  jufqu’au  §.  1 809  inclulîvement.  L’inftrument 
placé  de  cette  façon,  ne  préfente  à  la  vue  que 
fon  bord  poftérieur  ,  &  la  face  externe  de  l’une 
de  fes  jumelles.  i 

les  dernièfes  vertèbres  lombaires. 
b  J  b^  les  cinq  faulTes  vertèbres  du  facrum. 
t'j  ç,  le  coccix. 

le  canal  qui  loge  la  fin  de  la  moelle  épi¬ 
nière. 

«J  Cj  Cj  Cj  Cy  portion  applatie  de  la  face  anté¬ 
rieure  du  facrum  &  du  coccix. 


(i)  Nous  prévenons  que  fes  dimenfroris  n’ont  pas 
été  réduites  avec  exaéiitude  à  l'a  moitié  de  leur  gran. 
deur  naturelle  :  ce  qui  ne  feuroii  être  ici  d’une  grande 
importance;  notre  intention  n’étant  pas  de  prouver  au 
moyen  de  cette  figure,  la  poiTibilité  du  manuel  que 
nous  décrivons,  mais  d’y  jetter  quelque  jour. 
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épinçux  des  dernières  ^errè-î 
bres  des  lombes^  &  des  premières  faufles  vefr 
tèbres  du  factum,  ’  ;  ■  •  -  ' 

^  J  ligament  facro-ifchiatique.  . 

/t  J  petit- ligament  fatro-ifcbiatique.  ;;i: 

k  J  face  interne  du  corps-  &  de  la  tubérofe^ 
de  Ijfchiüm  gauche,  ;  :;o  '. 

/j  le  trou  ovalaire. 

pijh  face  catilagineafë  &  ligamenteufe  du  pubh 
gauche,  faifant  partie  de  la  fymphyfe, 

:fîs  mont  de  Vénus,  :  >  ' 

O  J  os  O  jh  branche  mâle  dü  forceps  appliquée 
fur  le  üô^é  gauche  de  la  tête,  &  au-devant  du 
facrumy'  - 

f  j  P:>  pi  la  branche  femelle  de  Ce  même  infttfi- 
ment,  placée  fous  le  pubis  &  fur  le  côté  drok 
de  la  têt^.-  F' oye^  1^807 ,  &  le  fuivant  pour 

,  la  tpaqicte  de;  les  conduire^  . 

ce  cercle  indique  la  coupe  verticale  de  la 
mattice  ;  déni  oniaienievîé  te  côté  droit  pour 
faire  voir  l’attitude  de  l’enfant. 

La  fituation  d.e  la  têçe-tfedtequ’elle  eft  repréfentée 
iur.xettÊ.^lanche,.  eft  la  meilleure  de  loureii  celles 
qu  eUe-pufilè'  prejudre:  à-  l’égard,  du  détroit  fupé- 
rieur  J  quand:  il  fe  trouve  un  peu  reflèrrç  de 
devant  en  arrière.  Ce  feroit  .dans  cette  direélion 
qu’il  faudrok  la  placer,  fi  elle  ne  s’y  préfentpit 
pas  naturellement ,  comme  nous  1  avbns  reconv 
mandé  dans  1  explication  de  là  planche  précédente^ 
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avec  cette  différence  encore  cependant  que  l’occiput 
réponde  un  peu  plus  à  la  cavité  cotyloïde  gauche. 
Après  l’avoir  entraînée  dans  le  fond  du  balîin 
félon  cette  pofition ,  on  la  fait  rouler  de  manière 
à  ramener  l’occiput  fous  le  pubis.  Voye^  le  §• 
1796,  pour  achever  de  l’extraire  ainfi  qu’il  eft 
dit  au  §.  1765. 

Explication  de  la  dow^eme  Planche. 

Cette  figure  repréfente  un  autre  bafïîh  biért‘ 
conformé,  dont  on  a  enlèvé  la  partie  antérieure 
pour  faire  voir  l’une  des  pofitions  trânfverfales  de 
la  face,  &  jerter  plus 'de  pur  für  ce  qué  nous 
avons  dit  du  mécanifme  de  cette  efpèce  d’accou- 
chemenr, 

flj  Uj  portion  des.  folles  iliaques.  :  ^ 

b  y  portion  dé  la  crête  des  os  des  îles.  ^ 

Cj  c,  épines  fupérieures  &  antérieures  des  os  des 
îles.  ■  ; 

dy.df  les  tubérofités  ifchiatiqués.  - 

c,  e,  les  cavités  cotyloïdes.  ■  ■ 

/,  /,  épailTeur  des  os  ifchium  fciés  verticalement 
au-devant  de  leur  tubérofité. 
g  J  g  y  le  corps  des  os  pubis  fciés  au-devant  des  ea-^ 
vit és  cotyloïdes. 

h)  hy  hy  cercle  repréfentant  la  coupe  verticale  de  la 
matrice  dont  on  a  enlevé  la  partie  antérieure , 
afin  de  mettre  l’enfant  à  découvert, 
i ,  le  menton  de  l’enfant,. 
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k ,  rextrémité  poftérieure  de  la  tête. 

/,  /,  /,  le  levier  appliqüé  le  long  du  fommet  de  la 
tête,  &  dont  l’extrémité  porte  au-delà  delà 
fontanelle  poftérieure. 

m ,  la  partie  latérale  gauche  &  inférieure  du  baffin. 

n ,  portion  de  la  partie  latérale  droite  de  la  cavité 
utérine.  L’on  verra  ci-après  l’ufage  de  ce  ca- 
raélère. 

O ,  la  main  gauche. 

P  J  le  doigt  index  &  celui  du  milieu  placés  fur 

les  cotés  du  nez,  &  appuyés  fur  la  mâchoire 
fupérieure. 

R,  la  main  droite  embraiïànt  d’extrémité  du  levier. 

Nous  avons  préféré  cette  poftticn  de  la  face 
aux  trois  autres ,  parce  que  c’eft  cellte  qui  fe  pré¬ 
fente  le  plus  fouvent.  Quand  on  ne  peut  redrelfer 
la  tête  auflî  fortement  engagée ,  &  la  ramener  à 
fa'fituation  naturelle ,  en  y  procédant  comme  bous 
l’avons  recommandé  au  §.  1343,  on  applique  le 
levier  tel  qu’il  eft  ici  repréfenté ,  pour  entraîner 
l’occiput  marqué  par  la  lettre  K ,  jùfqu’au  point 
du  baffin  indiqué  par  la  lettre  m ,  tandis  que  des 
deux  doigts  ^ ,  on  repoufte  le  menton  i ,  jufqu’à 
la  lettre  N.  V §.  1836  &  fuivans. 

C  eft  le  même  but  qu’on,  doit  fe  propofer  dans 
les  trois  autres  pofitions  de  la  face ,  dont  nous 
ayons  parlé  dans  le  corps  de  cet  Ouvrage.  Le 
levier ,  lorfque  les  circonftances  en  requièrent 
l’ufage,  doit  être  appliqué  relativement  à  la  tête 
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<îe  la  manière  dont  on  le  voit  fur  cette  figure  , 
mais  différemment  à  1  egard  du  baffin  j  puifqu^il 
doit  être  placé  tantôt  fous  le  pubis ,  &  tantôt 
au-devant  du  facrum,  ou  fur  Tuii  des  côtés, 
Foyei  §.  iSz;,  1850,  1836  &  1838. 

Explication  de  la  treizième  Planche. 

Cette  figure  repréfente  la  même  coupe  verticale 
d’un  baffm ,  que  les  autres ,  &  eft  réduite  de  même. 
Le  corps  de  l’enfant  en  eft  entièrement  dégagé  , 
&  la  tête  embrallee  par  le  forceps ,  s’y  trouve 
retenue  au  détroit  fupérieur  ,  de  manière  que 
l’occiput  eft  fur  le  pubis ,  &  le  bas  du  front  contre 
la  faillie  du  facrum. 

a^  U,  les  dernières  vertèbres  lombaires. 
b,  b^  b  y  by  b  y  les  faullès  vertèbres  du  facrum. 

Cy  Cy  Cy  le  coccix. 

dydy  le  canal  des  dernières  vertèbres  lombaires  & 
du  facrum. 

Cy  Cy  portion  applatie  de  la  face  antérieure  du 
facrum. 

fy  ligament  facro-ifchiarique  gauche. 
gy  gy  gy  gy  gy  tubetculcs  épineux  des  vertèbres  dé- 
lignées. 

h  y  facette  cartilagineufe  &  ligamenteùfe  du  pubis 
gauche ,  faifant  partie  dé  la  fymphyfe. 
i }  le  mont  de  Vénus.  .  x 

h  y  kyk  y  cercle  repréfentant  là  coupe  verticale 
de  la  matrice,  dont  on  a  enlevé  le  côté  droit , 
pour  faire  voir  la  tête  &  l’inftruraent. 
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ly  ly  portion  du  placenta  attaché  à  la  partie  fn- 
périeure  &  antérieure  de  la  matrice. 
m'irayrriyh.  branche  femelle  du  forceps  appliquée 
.  fur  le  côté  gauche  de  la  tête  qui  répond  au 
côté  droit  du  baffin. 

ityTty  la  branche  mâle  du  forceps,  appliquée  fur 
le  côté  gauche  du  baffin  &  le  côté  droit  de  la 
tête. 

O  ,  portion  du  petit  ligament  facro-ifchiatique 
gauche.  ■ 

P,  portion  de  l’os  des  îles  gaucherie  refte  étant 
caché  par  la  tête. 

point  jufques  où  l’on  doit  abaiflèr  l’extrémité 
du  forceps ,  en  entraînant  la  tête  dans  l’excava¬ 
tion  du  baffin. 

jRj  point  d’élévation  où  l’on  doit  tenir  l’extrémité 
du  forceps ,  quand  la  tête  occupe  le  fond  du 
-  baffin,  &:  après  avoir  replacé  la  face  en-delïbus, 
comme  il  eft  indiqué  aux  §§.  iS^6  &c  18/7. 

Le  rapport  des  dimenfions  de  la  tête  de  l’enfant 
avec  celles  d’un  baffin  bien  conformé ,  eft  tel 
qu’elle  pourroit  traverfer  le  4étroit  dans  la  direc¬ 
tion  où  elle  eft  j  mais  elle  fubiroit  des  jfrottemens 
plus  confidémbles  qu’en  paffant  dans  une  fîtuation 
tranfverfale.i  ce  qui  paroîtra  bien  fuffifant  pour 
nous  déterminer  à  la  placer  ainfi.  Cette  précau¬ 
tion  eft  des  plus' importantes ,  quand  le  détroit; 
fupérieur  fe  trouve  un  peu  refferré  de  devant  en 
arrière ,  ôi  il  qç  faut  pas  ma|iquer  alors  de  donoer 
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I  la  tête  unefituation  tranfverfale  avant  de  faire  le 
joindre  effort  pour  lentramer.  f^oyei  §,  1857, 
On  baiffe  l’exirémité  de  rinftrument  vers  le  point 
q  ,  aütant  que  le  permettent  les  parties  exté¬ 
rieures  de  la  femme ,  en  même  temps  qu  on 
place  ainfi  la  tête ,  &  on  continue  de  le  faire 
à  mefure  quelle  defeend  y  en^  l’inclinant  en 
jnême  temps  vers  le  delTous  de  la  cuiflè  gauche. 
Quand  la  plus  grande  épailfeur  de  la  tête  a  tra- 
:\(Brfê  le  détroit  dont  if  s’agit ,  on  commence  à 
relever  cette  même  extrémité  du  forceps  vers  le 
point  A,  en  lui  faifant  décrire  une  ligne  courbe, 
dont  la  convexité  regarde  la  cuilTe  gauche  de  la 
femme  ,-  &  en  feifent  rouler  la  tête  de  nouveau 
-pour  remettre  la  facé  en-deffeus  ,  &  continuer  de 
la  dégager  comme  il  e&.  dit  au 

..Zx^licaüoH  de  Ja  quatoriikme  Planche. 

'  Cërte  planche  reprêfertte  encore  “  une  coupe 
Verticale  du  balBn-ï -  nfeis  ou  æ  fttppbfè  qu’il 
■fi’avüit  dans  fan*  entrée  -^lé^troîs  pbtrcCT  fîx  lignes 
de  petit  diamètre.  La  bafe  du  crârîe  y  éft  engagée 
dans  une  direâriôn  ttanfvérÿale Tocciput  étant 
tourné  vers  fe  côté  ganthe  ,^  aéilè  face  du  côté 
droit-,  de  forte  que  la  plus  grande  épaifTeur  de 
là  tête'  éft  encore  ad-ddrus  du  déttéit, 

a,  a,  les  deux  dernières-  vertèbtes  lombairÉs, 
by  by  b,  b  y  les  dïiqi  feulîèsî  vertèbtes  du  facrum» 

çÿ.Cy:Cy  les  trois  pièces  du  ooceix. 
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d,  d y  \e  canal  des  vertèbres  indiquées. 

Cy  Cy  Cy  Cy  apopHyfes  épmeuiés  des  mêmes  ver¬ 
tèbres. 

/,  fy  portion  de  la  face  antérieure  du  facrum. 
g  y  ligament  facro-ifchiatique  gauche. 
h  y  facette  cartilagineufe  &  ligamenteufe  du  pubis 
gauche  faifant  partie  de  la  fymphyfe. 
ij  le  mont  de  Vénus,  r 
k>  k y  ky  k y  cetcle  qui  indique  la  coupe  verticale 
de  la  matrice ,  dans  le  même  fens  que  celle  du 
ballîn. 

ly  ly  portion  du  placenta  attaché  au  fond  de  la 
matrice.  . 

niy  niy  iriy  la  branche  femelle  du  forceps,  appliqués 
fur  le  côté  gauche  de  la  tête  de  Tenfant ,  &  au- 
deflous  de  la  fymphyfe  du  pubis. 
nyUy  Tiy  lu  btanchc  mâle  du  forceps,  appliquée 
fur  le  côté  droit  de  la  tête  &  au-devant  du 
facrum  :  la  pofition  de  cet  inftrument  eft  telle , 
qu’on  ne  voit  que  le  bord  poftérieur  de  chacune 
de  fes  branches,  &  la  face  externe  de  Tune  de 
fes  jumelles. 

O  y  ligne  ponétuée  félon  laquelle  on  doit  tirer  fur 
Tinflrument  pour  entraîner  la  tête  dans  le  fond 
du  balîîn. 

P  y  point  d’élévation  où  l’on  doit  tenir  l’extrémité 
du  forceps ,  quand  la  tête  occupe  le  fond  du 
baflin ,  &  après  avoir,  tourné  la  face,  vers  la 
courbure  du  facrum.  En  relevant  ainfi  cette 
partie  de  rinftrument ,  on  lui  fait  décrire  ,uns 
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ligne  courbe  telle  qu’elle  eft  indiquée  à  la  fin 
de  l’explication  de  la  treizième  planche. 

Les  cuillers  du  forceps  font  placées  félon  les 
principes  établis  aux  §§.  iS6f  &  1866.  On  re¬ 
marque  également  fur  cette  planche  comment  le 
corps  de  l’enfant  doit  être  incliné  vers  la  cufiïè 
gauche  de  la  femme  pendant  l’introdudion  de  , 
l’inftrument ,  Sc  le  temps  où  l’on  entraîne  la  tête 
jufques  dans  l’excavation. 

Explication  de  la  quinzième  Planche. 

Cette  planche  repréfente  un  baffin  mal  con¬ 
formé,  dont  le  petit  diamètre  du  détroit  fupérieur 
n’a  que  deux  pouces  fept  lignes.  La  figure  de  ce 
détroit  y  eft  triple  :  la  première  le  repréfente  dans 
fon  état  naturel  5  la  fécondé  ,  les  os  pubis  écartés 
de  dix-huit  lignes  j  &  la  troifîème ,  avec  un  écar¬ 
tement  de  deux  pouces  &  demi  5  pour  exprimer  , 
à  l’œil  le  moins  attentif  le  produit  d’ampliation 
que  peut  donner  la  feéfion  de  la  fymphyfe  fur 
un  pareil  baffin ,  aux  degrés  d’écartement  indi¬ 
qués. 

Figure  première^ 

Æ,  â,  les  deux  dernières  vertèbres  lombaires. 
h,  b  y  b  y  les  apophyfes  tranfverfes  de  ces  mêmes 
vertèbres. 

Cf  c  y  ligamens  qui  vont  des  apophyfes  tranfverfes 
de  la  dernière  de  ces  vertèbres  à  la  partie 
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moyehne  &  poftérieure  de  la  lèvre  intertvé  de  U 
crête  de  Tps  des  îles.  ' 

dy  dy  autres  ligamens  qui  defcendent  de  ces  mêmes 
apophyfes  à  la  partie  fupérieure  des  fymphyfes 
facro-iliaques. 
c,  la  faillie  du  facrum* 

fy  fy  les  parties  latérales  de  la  bafe  du  facrum. 
gy  gy  portion  des  os  ilium  :  le  refte  de  ces  mêmes  os 
étant  caché  par  la  fécondé  6c  la  troifième  figurest 
h  y  hy\e  corps  des  os  pubis* 
iy  iy  f angle  des  os  pubis* 
ky  ky  les  os  ifchium. 

l  y  ly  les  branches  des  os  ifchium  6^  pubis* 
m  y  Tarcade  des  os  pubis ,  qui  fe  voit  fîir  le  devant 
du  balîîn. 

n  y  n  y  les  U'ous  ovalaires ,  mafqués  par  les  os  pubis 
de  la  fécondé  &  troifième  figures. 

^ ,  la  fymphyfe  des  os  pubis ,  vue  en  raccourci* 

B  y  B  y  les  iÿmphyfes  facro-iliaques* 

Figure  IL 

etyOy  portion  des  os  ilium* 

]py]py  le  corps  des  os  pubis. 
qy  qy  l’angle  des  oS  pubis. 

Ty  Ty  facettes  articulaires  des  os  pubis ,  vues  en 
raccourci. 

^y  Sy  les  os  ifchium  :  ils  patoiflent  derrière  les  troiW 
ovalaires  de  la  troifième  figure. 
fy  fy  très  -  petite  portion  des  branches  des  os 
pubis.  : 
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ti  facettés  articulaires  des  os  des  îles,  corref* 
pondantes  à  de  femblables  qui  fe  remarquent 
fur  les  côtés  du  facrum* 

Figure  1 1  L 

a,  U,  les  os  ilium. 

r,  Vy  la  crête  de  ces  mêmes  os. 

Xy  X  y  angle  que  forme  la  lèvre  interne  de  cette 
crête,  dans  la  partie  moyenne  &  poftérieure 
de  fa  longueur. 

y  y  y  y  les  épines  fupérieures  &  antérieures  des  os 
des  îles. 

^y'iy  les  épines  antérieures  &  inférieures  des 
mêmes  os. 

&y  &  y  facettes  articulaires  des  os  d^s  îles ,  faifanc 
partie  des  fymphyfes  facro-iÜaques. 

N®  /,  J,  les  os  pubis. 

2y  2  y  l’angle  des  os  pubis. 

les  facettes  articulaires  des  os  pubis  vues  en 
raccourci. 

les  os  ifchium. 

J-,  /,  les  branches  réunies  des  os  ifchium  Sc  pubis. 
€  y  6  y  les  cavités  cotÿioïdes. 

Les  lignes  pleines  indiquent  la  largeur  natu¬ 
relle  de  ce  baflîn  dans  les  différentes  direétions 
où  elles  font  tracées;  &  leurs  extrémités  ponéluées, 
l’ampliation  que  le  détroit  fupérieur  reçoit  dans 
ces  mêmes  direélions  au  terme  de  dix-huit  &  de 
trente  lignes  d’écartement  entre  les  os  pubis. 
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Ligne  /,  diamètre  antéro-poftérieur  du  détroit 
fupérîeur ,  ou  diftance  du  pubis  à  la  faillie  du 
facrum  j  deux  pouces  fept  lignes. 

II  y  diamètre  tranfverfal  du  détroit  fupérieur, 
confidéré  dans  le  lieu  le  plus  étendu»  quatre 
pouces  fept  lignes. 

///,  diamètre  oblique  du  détroit  fupérieur,  qui 
s’étend  du  point  de  ce  détroit  correfpondant 
au  bord  antérieur  de  la  cavité  cotyloïde  gauche, 
à  la  jonétion  facro-iliaque  droite  j  trois  pouces 
onze  lignes. 

IF  y  autre  diamètre  oblique  qui  s’étend  du  point 
du  même  détroit  qui  répond  au  bord  antérieur 
de  la  cavité  cotyloïde  droite  à  la  fymphyfê 
facro-iliaque  gauche;  quatre  pouces. 

En  donnant  la  moindre  attention  au  rapport  de 
ces  dimenfions  avec  celles  que  la  tête  d’iî|i  fœtus 
de  volume  ordinaire ,  préfente  dans  leur  diredion 
au  moment  de  l’accouchement ,  on  voit  qu’elles 
font  très  -  favorables  ;  excepté  la  première ,  qui 
eft,  à  la  rigueur,  de  onze  lignes  trop  courte, 
puifqu’elle  n’a  que  trente-une  lignes  d’étendue  :  le 
diamètre  trarifverfal  de  la  tête  étant  communément 
de  quarante  deux.  Ce  feroit  uniquement  dans  cette 
dernière  diredion ,  &  de  l’étendue  de  onze  lignes, 
qu’il  faudroit  augmenter  la  capacité  d’un  pareil 
baflin ,  pour  favorifer  l’accouchement.  Comme 
la  plupart  de  ceux  qui  ont  pratiqué  cette  nouvelle 
Opération ,  n’ont  obtenu  que  dix-huit  lignes  ou 

environ 
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environ  d’écartement  entre  les  os  pubis,  nous  Fa- 
vons  fixé  à  ce  terme  fur  la  fécondé  figure. 

Dans  un  écartement  de  cette  efpèce  &  fur  un 
balTin  parfaitement  femblable  à  celui  qui  eft  ici 
repréfenté  ,  l’angle  de  chaque  os  pubis  s’éloigne 
du  centre  de  la  faillie  du  facrum  de  trois  lignes 
ou  à-peu-pfès  au-delà  de  ce  qu’il  en  étoit  diftant 
naturellement.  T^oye^  lignes  F  &  FI.  Le  dia¬ 
mètre  antéro-poftérieur  ne  reçoit  que  le  même 
accroilfement ,  fi  on  le  confidère  prolongé  juf- 
qu’au  milieu  de  la  ligne  ponduée  IX ^  IX ^  qui  ' 
trace  la  profondeur  à  laquelle  on  pourroit  préfu¬ 
mer  que  s’engage  la  convexité  latérale  de  la  tête. 
L’un  &  l’autre  diamètres  obliques  s’augmentent 
de  cinq  lignes  en  devant ,  &  d’environ  deux  lignes 
&  demie  en  arrière  j  &  le  diamètre  tranfverfal  de 
fept  lignes  ou  à-peu-près. 

'  II  eft  évident  qu’un  écartement  de  dix-htiit 
lignes  fur  un  pareil  baflîn ,  ne  peut  faire  cefièr  la 
difproportion  qui  exifte  entre  lé  petit  diamètre  du 
détroit  fupérieur ,  &  le  petit  diamètre  de  la  tête 
de  l’enfant  •,  puifque  le  premier  ne  s’en  trouve 
augmenté  que  de  trois  lignes  ,  confidéré  fous  le- 
point  de  vue  le  plus  avantageux.  L’ampliation 
que  les  autres  diamètres  reçoivent  d’un  femblable 
écartement ,  eft  abfolument  inutile  ;  ces  diamètres 
étant  naturellement  aflèz  grands. 

En  fuppofant  que  les  os  pubis  parcourent  un- 
chemin  égal,  en  s’écartant  de  deux  pouces  &  demi  » 
Fangle  de -chacun  d’eux  ne  s’éloignera  du  centre- 

Tome  ZL  X  x 
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de  la  faillie  du  facrum ,  que  de  fix  lignes  au-delà 
de  ce  qu'il  en  étoit  diftant  auparavant  5  ce  qui  ne 
donné  encore  que  fix  lignes  d  accroiirement  entre 
ces  deux  points.  Foyei  lignes  FII  &  FUI.  Le 
petit  diamètre  de  l’entrée  de  ce  balïin  ne  s’en 
accroît  pas  de  beaucoup  plus,  en  le  confîdérant 
jufqu’au  milieu  de  la  ligne  ponduée  Xj  qui 
trace  les  bornes  au-dela  defquelles  la  convexité 
de  la  tête  ne  fauroit  s’engager  entre  les  os  pubis, 
quand  le  baffin  feroit  dégarni  de  toutes  fes  par¬ 
ties  molles  :  ce  qui  n’a  pas  lieu  dans  le  cas  de 
la  fedion  du  pubis,  puifque  le  col  de  la  veffie, 
le  canal  de  l’urètre  ,  leur  tiiru  cellulaire ,  le  demi- 
cercle  antérieur  de  l’orifice  de  la  matrice ,  &  la 
partie  antérieure  du  vagin  fe  préfentent  à  cet 
écartement  &  au-devant  de  la  tête  de  l’enfant. 
Le  diamètre  tranfverfal ,  au  terme  de  l’écartement 
indiqué  ,  s’augmente  d’environ  treize  lignes ,  & 
chaque  diamètre  oblique  ,  tant  en  devant  qu’en 
arrière,  de  quatorze  lignes  ou  à-peu-près  :  accroif- 
femenc  fuperflu ,  puifque  ces  diamètres ,  fur  le 
balfin  aflîgné ,  ont  toute  la  longueur  requife  pour 
l’accouchement. 

Ii’ext  rémité  poftérieure  des  deux  diamètres  obli¬ 
ques  ,  qui  eft  ponduée  &  marquée  par  les  chiffres 
X/&  XJ  J  J  indique  l’écartement  cm’on  doit  craindre 
vers  les  fymphyfes  facro-iliaques ,  en  éloignant  les 
os  pubis  de  deux  pouces  &  demi.  C’eft  à-peu-près 
à  ce  degré  que  nous  avons  obfervé  qu’elles  étoient 
entr’ouvertes  dans  la  plupart  de  nos  expériences  j 
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puifque  nous  y  avons  introduit  librement  le  bouc 
du  doigt,  &  même  du  pouce. 

En  admettant  que  la  convexité  de  Tun  des  côtés 
de  la  tête  de  l’enfant ,  puilîè  s’engager  entre  les  os 
pubis  écartés  de  deux  pouces  &  demi,  jufqu’au 
milieu  de  la  ligne  ponduée  Xj  tracée  fur  cette 
convexité  même,  il  eft  évident  que  cet  écartement 
ne  peut  procm-er  le  rapport  de  dimenfions  né- 
ceflàire  à  la  facilité  de  l’accouchement ,  lorfque 
le  balîîn  n’a  primitivement  que'  deux  pouces  fix  à 
fept  lignes  de  petit  diamètre  :  d’où  il  fuit  que  la 
iymphyfe  du  pubis  ,  en  fuppofant  qu’on  puiflè 
obtenir  cet  écartement ,  de  deux  pouces  &  demi 
fur  la  femme  vivante  fans  l’expofer  à  de  fâcheux 
accidens ,  ne  conviendroit  pas  daps  le  cas  d’un 
baffin  femblable  à  celui  qui  eft  repréfenté  fur  cette 
quinzième  planche.  ^ 

Explication  de  la  feh(ieme  Planched 

Cette  planche  repréfente  un  baflîn ,  qui  n’a  que 
quatorze  à  quinze  lignes  de  petit  diamètre  dans 
fon  entrée ,  &  quatre  pouces  dix  lignes  dans  fa  plus 
grande  largeur.  La  forme  du  détroit  fupérieur  y 
eft  triple  comme  fur  la  précédente.  La  première 
figure  le  repréfente  tel  qu’il  eft  naturellement  9  la 
fécondé ,  les  os  pubis  étant  écartés  de  deux  pouces 
&  demi  j  &  la  troifième ,  de  trois  pouces.  Ces  deux 
degrés  d’écartement  font  ceux  que  M.  le  Roy  dit 
avoir  conftamment  obtenus ,  ôc  qu’on  peut  obtenir 
fans  inconvéniens. 
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Figure  première» 

les  trois  dernières  vertèbres  lombaires. 

b 3  la  faillie  que  forme  l’union  de  la  dernière  de 
ces  vertèbres  avec  la  bafe  du  facrum. 

c J  Cj  les  côtés  de  la  bafe  du  facrum. 

dj  d^  lés  apopbyfes  tranfverfes  du  côté  droit 
des  vertèbres  affignées. 

^ J  Cj  ligament  qui  s’étend  de  la  première  de  ces 
apophÿfes ,  à  l’angle  qui  fait  la  lèvre  interne 
de  la  crête  de  l’os  des  îles  vers  la  partie  moyenne 
&  poftérieure. 

/j/j  autre  ligament  qui  defcend  de  cette  apo- 
phyfe  à  la  partie  fupérieure  de  la  fymphyfe 
facro- iliaque. 

g 3  g 3  g 3  g 3  portion  des  os  ilium. 

Aj  Âj  le  corps'  des  os  pubis. 

ij  i  J  l’angle  des  os  pubis. 

^  J  les  os  ifchium. 

/j  /j  les  branches  des  os  ifchium  &  pubisi 
l’arcade  des  os  pubis. 

«J  /Z  J  les  trous  ovalaires. 

A  ^  la  fymphyfe  des  os  pubis. 

B  J  B  J  les  fymphyfes  facro-iliaques. 

Figure  II. 

O3  O  J  O  3  Oj  portion  des  os  ilium. 

P  J  P  J  le  corps  des  os.  pubis. 

ÿ3  l’angle  des  os  pubis  écartés  de  deux  pouces 
&  demi. 
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r_,  fj  facette  cartilagineufe  des  os  pubis  vue  eu 
raccourci. 

Sj'Sj  les  branches  des  os  ifchium  &  pubis. 
fj  facettes  articulaires  des  os  ilium ,  qui  font 
partie  des  fympliyfes  façro-iliaques. 

Figure  III. 

r  J  ?  J  les  os  ilium. 

K  J  la  crête  de  ces  mêmes  os. 

Vj  Vj  les  épines  fupérieures  &  antérieures  des  os 
des  îles. 

les  épines  antérieures  &  inférieures  des 
mêmes  os. 

y  J  Fj  les  épines  antérieures  &  inférieures  des  os 
'  des  îles  de  la  fécondé  figure. 

les  facettes  articulaires  des  os  des  îles,  fai- 
fant  partie  des  fymphyfes  facro-iliaques. 

&J&J  le  corps  des  os  pubis. 

No.  T  J  l’angle  des  os  pubis. 

\2  J  2  J  la  facette  articulaire  de  chaque  os  pubis 
vue  en  raccourci.  i 

S  J  les  branches  réunies  des  os  pubis  &  ifchium 

vues  en  raccourci. 

4j4j  les  os  ifchium.  ^ 

/j  Jj  les  trous  ovalaires  ,  derrière  lefquels  on 
voit  une  portion  des  os  ifchium  de  la  fécondé 
figure. 

ôj  ô J  les  cavités  cotyloïdes. 

Les  lignes  indiquent  les  différens  degrés  de  lar¬ 
geur  du  détroit  fupérieur,  dan^  la  direétion  où 
Xx  5 
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elles  font  tracées  -,  &  leurs  extrémités  ponétuées  ’ 

l’ampliation  qu’on  doit  attendre  d’un  écartemeat 

de  deux  pouces  &  demi,  &  de  celui  de  trois 

pouces. 

tigne  /j  diamètre  antéro-poftérieur ,  ou  petit  dia¬ 
mètre  du  détroit  fupérieur  j  un  pouce  deux  à 
trois  lignes. 

//_,  largeur  tranfverfale  du  même  détroit  :  cette 
ligne,  qui  a  quatre  pouces  dix  lignes  d’étendue, 
palîè  au-deflbus  de  la  faillie  du  facrum. 

///j  diftance  de  la,  partie  moyenne  &  latérale 
gauche  de  la  faillie  du  facrum  ,  au  point  de  la 
marge  du  baffin  qui  répond  au  bord  antérieur 
de  la  cavité  cotyloïde  de  ce  côté  ;  un  pouce. 
IV^  diftance  de  la  partie  moyenne  &  latérale 
droite  de  la  faillie  du  facrum,  au  point  de  la 
marge  qui  répond  au  bord  antérieur  de  la  ' 
cavité  coçyloïde  de  ce  côté  j  un  pouce  huit 
lignes. 

Le  rapport  de  ces  dimenfîons  avec  celles  de  la 
tête  d’un  enfant  de  volume  ordinaire ,  eft  tel  qu» 
le  petit  diamètre  de  celle-ci ,  toujours  fuppofé  de 
trois  pouces  &  demi ,  furpalTe  de  vingt-fept  à  vingt- 
huit  lignes  le  petit  diamètre  de  l’entrée  d’un  pa¬ 
reil  baflîn.  Ce  baffin  feroit  aflèz  large- dans  la 
diredion  de  la  ligne  II  ^  II. 

En  éloignant  les  os  pubis  de  ^eux  pouces  Sc 
demi ,  on  augmente  la  largeur  de  l’entrée  du  baffm 


B  ES  ÀCCOVCMEMENS.  695 
d’environ  trois  quarts  de  pouce  dans  fa  direction 
de  la  ligne  IJ,  Il  :  de  la  même  étendue  ,  ou  à- 
peu-près  dans  la  direétion  de  la  ligne  III ^  &  de 
Îîx  lignes  lêulement  dans  celle  de  la  ligne 
L  angle  de  chaque  os  pubis  marqué  par  la  lettre 
s’éloigne  du  centre  de  la  faillie  du  facrum ,  de  neuf 
à  dix  lignes  au-delà  de  ce  qu’il  en  étoit  diftant 
avant  l’écartement  des  os  :  l’entrée  du  baiîîn  s’ac¬ 
croît  de  la  même  étendue  dans  là  direétion  de 
la  ligne  7^  &  d’un  demi- pouce  feulement  félon 
le  trajet  de  la  ligne  FL  Le  petit  diamètre,  ou 
la  ligne  prolongé  jufqu’au  milieu  de  la  ligne 
ponéluée  IX  ^  IX ^  qui  marque  la  profondeur  à 
laquelle  là  convexité  de  la  tête  de  l’enfant  pour- 
roit  s’engager  entre  les  os  pubis  écartés  de  deux 
pouces  &c  demi ,  fi  le  balïin  étoit  dépouillé  de 
toutes  fes  parties  molles*,  ce  diamètre,  dis -je, 
ne  s’augmente  alors  que  de  fept  lignes  j  d’où 
l’on  voit  qu’il  fe  trouve  encore  d’un  pouce 
&  demi  au  moins  plus  court  que  le  petit  dia¬ 
mètre  de  la  tête  d’un  enfant  de  groflèur  ordi¬ 
naire. 

La  feélion  du  pubis  feroit  donc  infruélueufe 
fur  un  pàreil  baffin ,  fi  elle  ne  pouvoir  procurer 
que  deux  pouces  &  demi  d’écartement  j  ce  qui  pa- 
rok  déjà  exorbitant.  A  plus  forte  raifon  feroit- 
elle  fans  fuccès  ,  fi  l’on  ne  pouvoir  éloigner  les 
os  pubis  que  de  dix-huit  lignes  ,  comme  il  eft 
arrivé  le  plus  fouvent  ;  puifqu’elle  ne  rétabliroit 
encore  le  rappon  nécelTaire  à  laccouchement , 
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quand  on  pourroit  faire  tourner  cet  écartement, 
en  entier  à  l’avantage  du  petit  diamètre  du  dé¬ 
troit  fupérieur. 

Voyons  fi  un  écartement  de  trois  pouces  pourra' 
procurer  ce  rapport. 

En  éloignant  les  os  pubis  de  trois  pouces ,  on 
augmente  la  largeur  du  badin ,  de  douze  à  treize 
lignes  dans  la  diredion  de  la  ligne  II ^  II;  de  dix 
lignes  au  plus  félon  le  trajet  de  la  ligne  III;  de 
fept  félon  la  ligne  JE';  d’environ  un  pouce  fui- 
vant  la  ligne  F;  &  de  fept  lignes  félon  la  di- 
redion  de  la  ligne  FI;  l’.anglé  de  chaque  os  pu¬ 
bis  s’éloigne  d’un  pouce  du  centre  de  la  faillie 
du  facrum  ,  au-delà  de  ce  qu’il  en  étoit  diftant 
avant  l’écartement  des  os  :  ce  qui  augmente  l’ou¬ 
verture  du  baffin  de  l’étendue  d’un  pouce  ou  à- 
peu-près  dans  la  diredion  de  la  ligne  FII ,  &: 
d’un  demi-pouce  feulement  félon  la  ligne  FUI 
Le  diamètre  antéro-poftérieur  de  l’entrée  de  ce 
baffin  ,  confidéré  jufqu’au  milieu  de  la  ligne 
ponduée  Xj  Xj  qui  marque  la  plus  grande  pro¬ 
fondeur  à  laquelle  la  tête  de  l’enfant  pourrait  s  en¬ 
gager  entre  les  os  pubis  écartés  de  trois  pouces» 
fl  le  baffin  étoit  dégarni  des  parties  molles,  ne 
s’accroît  que  de  dix  lignes  Ou  environ  :  ce  qui  ne 
fauroit  encore  faire  cellèr  la  difproportion  qui 
oxiftoit  avant  la  fedion  du  pubis ,  entre  ce  dia¬ 
mètre  &  l’épaiffieur  de  la  tête  de  l’enfant,  qui 
doit  paffier  dans  cette  diredion.  D’où  il  faut  con¬ 
clure  que  cette  opération  foroit  également  fans 
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Tticcès ,  fl  le  bafïîn  fe  trouvoit  auffi  difforme  que 
celui  que  nous  avons  fait  deffiner. 

Les  lignes  ponduées  XI  &  XII  j  indiquent 
l’écartement  qu’on  doit  craindre  du  côté  des  fym- 
phyfes  facro-iliaques ,  en  éloignant  les  os  pubis 
de  nrois  pouces. 

Les  deux  autres  lignes  ponftuées ,  marquées  par 
les  caraderes  IX j  IX  j  &  X^  X_,  indiquent  de  com¬ 
bien  la  tête  de  l’enfant  peut  s’engager  entre  les 
os  pubis  écartés  aux  deux  degrés  affîgnés  ;  elles  ont 
été  tracées  fur  la  convexité  même  de  la  tête  ap¬ 
pliquée  derrière  les  os  pubis  dans  un  baffin  dé¬ 
charné. 

Malgré  le  foin  que  nous  avons  donné  à  la 
perfedioH  de  ces  planches  ,  nous  penfons  bien 
que  les  partifans  de  la  fedion  du  pubis  y  trou¬ 
veront  beaucoup  de  défauts  ,  ôc  auront,  beaucoup 
d’objedions  à  y  faire  :  nous  les  attendrons  pour 
y  répondre  -,  &  quel  qu’en  foit  le  fuccès  ,  l’art 
n’y  perdra  rien ,  &  la  fociété  y  gagnera. 

-Figure  première. 

Coupe  de  la  partie  antérieure  du  baflîn  de  la 
femme  opérée  par  M.  Demathiis  j  indiquée  au 
§.  zo8y.  La  ligne  qui  traverfe  la  branché  defeen- 
dante  du  pubis  droit ,  défîgne  la  fedion  dont  il 
.  a  été  fait  mention  au  même  paragraphe  \  ôc  les 
deux  points  blancs  qui  font  au-delliis ,  les  deux 
ffagmens  de  la  lame  du  fcalpel ,  qui  fe  remar¬ 
quent  encore  fur^la  pièce  même. 
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Figure  lî. 

Coupe  de  la  partie  antérieure  du  baffin  de  la 
femme  opérée  par  M.  Alphonfe  le  Roy  ^  indi¬ 
quée  au  §.  2C<ji.  La  ligne  blanche  dénote  le 
lieu  où  la  fedion  a  été  faite  fur  le  pubis  gauche. 


Fin  du  fécond  &  dernier  Volume. 
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